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A  Einleitung 
Kinder und Jugendliche stellen aus präventiven Gesichtspunkten eine bevorzugte Zielgruppe 
dar, da sich viele Verhaltensgewohnheiten gerade in dieser Altersgruppe herausbilden bzw. 
stabilisieren. Hierzu zählt auch die Ausbildung gesundheitsriskanter Verhaltensweisen, wie 
beispielsweise der regelmäßige Konsum legaler psychoaktiver Substanzen. Das durchschnittli-
che Alter, in dem Jugendliche ihre erste Zigarette rauchen, liegt derzeit bei 13,6 Jahren (BZgA, 
2001). Alkohol wird das erste Mal durchschnittlich mit 12,8 Jahren konsumiert (Richter & Set-
tertobulte, 2003). Weiterhin haben unter den 12-25-jährigen Rauchern 80% bereits im Alter 
zwischen 11-16 Jahren ihre ersten Raucherfahrungen gemacht und 11% der Jugendlichen sind 
beim Rauchen ihrer ersten Zigarette jünger als 11 Jahre (BZgA, 2001). Aus einer Vielzahl me-
dizinischer und gesundheitswissenschaftlicher Forschungen ist bekannt, dass langfristig betrach-
tet der Konsum legaler psychoaktiver Substanzen mit erheblichen Gesundheitsrisiken (zusam-
menfassend siehe DkfZ, 2002), aber auch mit weiteren individuellen Folgen und volkswirt-
schaftlichen Kosten verbunden ist, die wie folgt zusammengefasst werden können. 
Rauchen ist der bedeutsamste einzelne Risikofaktor für die Entstehung unterschiedlichster Er-
krankungen sowie für vorzeitige Mortalität. Er gilt als Hauptrisikofaktor für die Entstehung 
verschiedener Karzinome der Lunge, des Kehlkopfes, der Mundhöhle und des Magens (DKFZ, 
2002; IARC, 2002). Beispielsweise zählt in Deutschland das Lungenkarzinom mit jährlich 
28.200 Neuerkrankungen zur häufigsten bösartigen Tumorerkrankung des Mannes und mit jähr-
lich 8.900 Neuerkrankungen zu den fünf häufigsten Krebsarten der Frau. Die 5-Jahres-
Überlebensrate ist mit 9% bei Männern und 17% bei Frauen sehr gering (Sachverständigenrat 
für die Konzertierte Aktion, 2000/2001). Weiterhin sind verschiedene (z.T. chronische) Erkran-
kungen der Atemwege wie Asthma, Bronchitis und Emphysem aber auch kardiovaskuläre Er-
krankungen und Schlaganfall ursächlich mit dem Rauchen verbunden (IARC, 2002). Verschie-
dene Gesundheitsprobleme können aber auch schon im Jugendalter auftreten. Hierzu zählen u.a. 
die Beeinträchtigung des Lungenwachstums und der Lungenfunktion. Darüber hinaus steigt das 
Risiko von arteriosklerotischen Veränderungen, Kurzatmigkeit sowie Einbußen der körperli-
chen Fitness (USDHHS, 1994). Nach DiFranzen et al. (2000) treten bei Jugendlichen erste An-
zeichen einer Nikotinabhängigkeit bereits innerhalb weniger Wochen nach Beginn des nur gele-
gentlichen Zigarettenkonsums auf. 22% der 12-13-Jährigen, die erstmals innerhalb der letzten 
vier Wochen geraucht hatten, berichten von Symptomen einer Nikotinabhängigkeit: sie fühlten 
sich nervös, traurig und unruhig, wenn Zigaretten nicht verfügbar waren. Sie hatten Konzentra-
tionsprobleme und verspürten ein starkes Bedürfnis zu rauchen. Möglicherweise sind diese ers-
ten Entzugssymptomatiken ein entscheidender Grund dafür, dass Jugendliche, trotz Ausstiegs-




dass in den letzten Jahren besonders unter den 12-17-Jährigen die Raucherrate angestiegen ist, 
und zwar von 21% (1993) auf 26% (2001), wobei dieser Anstieg unter den Mädchen sogar noch 
stärker ausgeprägt ist als unter den gleichaltrigen Jungen (BzgA, 2001). Berechnungen zufolge 
sind jährlich etwa 110.000 bis 140.000 tabakbedingte Todesfälle zu verzeichnen (Junge & 
Thamm, 2003). Bezogen auf Deutschland betragen die Kosten für tabakbedingte Krankheitsfäl-
le, verlorene Produktivität sowie Arbeits- und Erwerbsunfähigkeit jährlich etwa 17 Mrd. € (Jun-
ge & Thamm, 2003). 
Die Konsumrate sowie die Folgen, die mit einem übermäßigen Alkoholkonsum verbunden sind, 
lassen sich wie folgt zusammenfassen: Im Jahr 2001 betrug der Pro-Kopf-Verbrauch alkoholi-
scher Getränke für Deutschland 152,8 Liter, wobei Bier mit 123,1 Litern am häufigsten getrun-
ken wurde. Hierbei nimmt Deutschland im internationalen Vergleich eine Spitzenposition ein 
(Meyer & John, 2003). Insgesamt gelten hierzulande etwa 1,6 Mio. Menschen als behandlungs-
bedürftig alkoholkrank (BMG, 2002). Aktuelle Analysen gehen jährlich von 73.714 Todesfällen 
in Deutschland aus, die durch Alkoholkonsum alleine oder den Konsum von Tabak und Alkohol 
zusammen bedingt sind. 74% dieser Todesfälle gehen hiervon auf den kombinierten Konsum 
zurück (Meyer & John, 2003). In Europa steht jeder 4. Todesfall von Personen unter 25 Jahren 
im Zusammenhang mit einem alkoholbedingten Verkehrsunfall (BMG, 2002). 1999 haben die 
Rentenversicherungsträger für die ambulanten und stationären Rehabilitationsmaßnahmen für 
Suchtkranke etwa 870 Mill. DM aufgewendet. Dies entspricht etwa 22.000 DM pro Behand-
lungsfall. Darüber hinaus müssen etwa 1 Mrd. DM für die rund 5.000 Frühverrentungen aufge-
wendet werden, verursacht durch eine zu spät behandelte Alkoholerkrankung (BMG, 2002). 
Bundesweit wird die Anzahl junger alkoholabhängiger Menschen bis 25 Jahren auf 10% ge-
schätzt (Hüllinghorst & Lehner, 1997). Dies entspricht nach Kraus und Bauernfeind (1998) 
etwa 150.000 alkoholabhängigen jungen Menschen in Deutschland. In unserem Kulturkreis 
genießt gerade der Konsum von Alkohol eine relativ hohe (gesellschaftliche) Akzeptanz und ist 
in einer Vielzahl sozialer Kontexte mit eingebunden. Der Erstkonsum von (weichen) Alkoholi-
ka findet i.d.R. mit Billigung der Eltern im häuslichen Umfeld statt (Kracke, 1993). Kinder und 
Jugendliche wachsen in einer Gesellschaft auf, in der der Konsum legaler psychoaktiver Sub-
stanzen nahezu als eine „normale“ Verhaltensweise betrachtet wird: alltäglich wird ihnen ein 
Konsumverhalten von Freunden oder Erwachsenen aber auch aus den Medien vorgelebt. Vor 
allem in der Werbung werden gesundheitsriskante Verhaltensweisen zu Idealen hochstilisiert. 
„Mit diesem idealisierten Bild steigt auch die Überzeugung und der innere Druck bei den Ju-





Aufgrund der genannten Problemlage wurden in den öffentlich geführten Diskussionen der letz-
ten Jahren den legalen psychoaktiven Substanzen und den damit verbundenen Konsequenzen 
eine viel größere Aufmerksamkeit gewidmet1. Hierauf aufbauend wurde expliziert auf die Not-
wendigkeit hingewiesen, präventive bzw. gesundheitsfördernde Maßnahmen gegen den 
Gebrauch und vor allem den Missbrauch von Alkohol und Tabak weiter auszubauen.  
„..Darüber hinaus soll das Hilfesystem weiterentwickelt werden und die frühere einseitige Fi-
xierung auf illegale Suchtmittel um den Blick auf legale Suchtformen, vor allem Tabak- und 
riskanten Alkoholkonsum, erweitert werden. Der Stellenwert der Prävention soll gestärkt wer-
den, da noch immer das meiste Geld am Ende einer Drogenkarriere fließt.“ (BMG, 2002: 5). 
Die Grundlagen von gesundheitsriskanten Verhaltensweisen werden früh gelegt, insofern sind 
präventive Maßnahmen im Kindes- und Jugendalter sowohl aus entwicklungspsychologischer 
Sicht als auch unter Kosten-Nutzen Gesichtspunkten besonders sinnvoll (Mittag & Jerusalem, 
1999). In den letzten Jahren sind eine Vielzahl von präventiven Aktivitäten, Projekten und Pro-
grammen gerade für diese Altersgruppe konzipiert worden, die in den unterschiedlichen Settings 
– hauptsächlich jedoch in Schulen – eingesetzt werden. Die Schule stellt die einzige außerfami-
liäre Institution dar, die alle Heranwachsenden über Jahre erfasst und in hohem Maße auf die 
Entwicklung der jungen Menschen fördernd einwirkt. Schule als ein zentraler Lebens- und 
Lernraum heißt für Kinder und Jugendliche, vielfältige leistungsbezogene und soziale Anforde-
rungen zu bestehen. Hier werden Lebensstile geformt sowie Einstellungen und Verhaltens-
gewohnheiten erworben, wozu auch der Gebrauch und Missbrauch von psychoaktiven Substan-
zen gehört (Hurrelmann, 1996). Die Etablierung von präventiven Maßnahmen in der Schule 
scheint insbesondere deshalb erfolgversprechend, weil in dieser Altersgruppe gesundheits-
riskante Verhaltensweisen noch nicht vollständig entwickelt und verfestigt sind und die Maß-
nahmen in einem aktuellen und zentralen Lebenskontext der Kinder und Jugendlichen stattfin-
den (Freitag, Kähnert & Hurrelmann, 1999; Mittag & Jerusalem, 1999; Kolip, 1999). 
Die Wirksamkeit von Präventionsmaßnahmen hängt faktisch von ihren Zielen ab. Eine präven-
tive Maßnahme kann dann als wirksam angesehen werden, wenn die mit ihr angestrebten Ziele 
auch erreicht werden: in diesem Fall spricht man auch davon, dass diese Maßnahme effektiv ist. 
Wenn sich der Aufwand im Vergleich zu ihrem Nutzen gelohnt hat, kann diese Maßnahme als 
effizient betrachtet werden (Reese & Silbereisen, 2001). Bleibt die Frage zu beantworten, wie 
Präventionsprogramme für den Schulalltag konzipiert werden müssen, um erfolgreich bzw. 
wirksam zu sein beispielsweise im Hinblick auf die zu vermittelnden Inhalte, eingesetzten 
Techniken und die zu berücksichtigenden Qualitätskriterien. 
                                                     
1
  Mangels Problembewusstseins wurde vorher jahrelang der Gebrauch legaler psychoaktiver Substanzen erst dann 




Die Evaluation und somit die Wirksamkeitsüberprüfung präventiver Maßnahmen hat in den 
USA im Vergleich zu Deutschland eine lange Tradition. Evaluationsstudien und Meta-Analysen 
konnten zeigen, dass besonders Programme, die entweder auf dem Sozialen-Resistenz-Ansatz 
oder auf dem Lebenskompetenzförderansatz2 beruhen, nicht nur das Wissen3 und bestimmte 
substanzspezifische Einstellungen der Kinder und Jugendliche positiv beeinflussen, sondern 
auch zu Verhaltensänderungen führen können. Diese beziehen sich darauf, dass Kinder und 
Jugendliche entweder ihr abstinentes Verhalten beibehielten oder ihre Konsumhäufigkeit redu-
zierten bzw. ganz aufhörten, psychoaktive Substanzen zu konsumieren (Tobler et al., 1997; 
2000). Darüber hinaus wurde eine Reihe von Kriterien4 erarbeitet, die für die Effektivität sol-
cher Programme wesentlich sind. Diese Kriterien beinhalten u.a., dass präventive Maßnahmen 
frühzeitig beginnen sollen und zwar möglichst vor der Entwicklung gesundheitsschädigender 
Verhaltensweisen. Sie sollen kontinuierlich und langfristig eingesetzt werden, im Hinblick auf 
Inhalt und interaktive Lehrtechniken einen hinreichenden Differenzierungsgrad aufweisen und 
zielgruppenspezifisch konzipiert sein, sowie an der Lebenswelt und dem Lebensgefühl von Ju-
gendlichen ansetzen. Die Lehrerinnen und Lehrer, die die Programme im Unterricht einsetzen, 
müssen diese interaktiven Lerntechniken sicher einsetzen können und entsprechend geschult 
sein. Im Idealfall soll die Familie mit einbezogen werden, da sie als primäre Sozialisa-
tionsinstanz einen großen und nachhaltigen Einfluss auf die Entwicklung eines vielfältigen Ver-
haltensrepertoires von Kindern ausübt (Falco & Dusenbury, 1995; Kolip, 1999). 
Weiterhin müssen die spezifischen Entwicklungsbedingungen der Heranwachsenden sowie die 
psychosoziale Funktionalität jugendlichen Verhaltens mit berücksichtigt werden. Die Jugend-
phase ist aufgrund des Übergangs von der Kindheit in das Erwachsenenalter durch starke Ver-
änderungen, hohe Belastungen und Anforderungen gekennzeichnet. Dabei steht die Bewälti-
gung altersspezifischer Entwicklungsaufgaben, wie beispielsweise die Loslösung vom Eltern-
haus, der Aufbau von (Freundschafts-)Beziehungen, die Identitätsfindung sowie die Entwick-
lung von Lebensperspektiven im Vordergrund. Bei der Lösung dieser Entwicklungsaufgaben 
greifen Jugendliche auch zu psychoaktiven Substanzen, nicht zuletzt deshalb, weil sie hierüber 
unmittelbare Ziele - wie Vorteile im Stand gegenüber Gleichaltrigen – erreichen und sie sich 
wichtige Bedürfnisse nach Zusammengehörigkeitsgefühl, Entspannung und Lebensgefühl erfül-
len. Diese überaus positive Konnotation sowie das geringe Bewusstsein Heranwachsender über 
die langfristigen Gefahren und Gesundheitsprobleme, die mit dem Konsum psychoaktiver Sub-
stanzen verbunden sind, stellen besondere Herausforderungen für präventive Maßnahmen dar. 
                                                                                                                                                           
lich nicht mehr toleriert werden konnten. 
2
  Was im Einzelnen unter diesen beiden Präventionsstrategien zu verstehen ist, wird im Detail in Kap. 3 und 4 erläu-
tert. 
3
  Im Hinblick auf einen Wissenszuwachs bezüglich der Wirkungen von psychoaktiven Substanzen und den individu-




Mit einer gewissen zeitlichen Verzögerung wurden die Erkenntnisse über die Wirksamkeit be-
stimmter Präventionsstrategien auch in Deutschland berücksichtigt. Maßgeblich verantwortlich 
hierfür war die Veröffentlichung der „Expertise zur Primärprävention des Substanzmiss-
brauchs“ (Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993). Darauf aufbauend wurden in 
den letzten Jahren vor allem Präventionsprogramme entwickelt, die dem Lebenskompetenz-
ansatz folgten. Problematisch hierbei ist jedoch, dass im Vergleich zu der Fülle existierender 
schulischer Präventionsprogramme nur ein geringer Teil dieser Maßnahmen evaluiert worden 
ist. Ungeachtet dessen haben die mit den durchgeführten Evaluationen verbundenen Ergebnisse 
und Diskussionen eher auf der wissenschaftlichen Ebene Eingang gefunden. Die auf Fachta-
gungen, in Publikationen und Diskussionsforen als wirksam dargestellten Programme bzw. die 
hiermit eng verbundenen Qualitätskriterien effektiver Präventionsmaßnahmen, werden in den 
Schulen sowohl in Deutschland, aber auch in den USA nur bedingt berücksichtigt (Dusenbury 
& Falco, 1997; Ennett et al., 2003; Gottfredson, Gottfredson & Skroban, 1998; Leppin, Hurrel-
mann & Petermann, 2000). In den Schulen selbst werden auch weiterhin Programme und Maß-
nahmen bevorzugt eingesetzt, deren Wirksamkeitsnachweis noch aussteht oder die eher den 
traditionellen Präventionsstrategien zugeordnet werden können. Ein Beispiel ist die Strategie 
der Informationsvermittlung und Aufklärung; eine Strategie, von der nachgewiesen wurde, dass 
sie zumindest auf der Verhaltensebene keine, zum Teil sogar kontraproduktive Effekte hervor-
ruft, d.h. zu einer Erhöhung des Konsums führen kann (Ennett et al., 2003; Dusenbury & Falco, 
1997; Gottfredson, Gottfredson & Skroban, 1998; Tobler & Straton, 1997; Tobler et al., 2000). 
Bleibt also festzuhalten, dass in Deutschland zwar eine Vielzahl unterschiedlicher schulischer 
Präventionsmaßnahmen existieren, die von sich aus den Anspruch erheben, präventiv wirksam 
zu sein, was jedoch mangels wissenschaftlicher Überprüfung selten abschließend nachgewiesen 
wurde. Berücksichtigt werden muss hierbei, dass der Einsatz solcher Maßnahmen in den Schu-
len für alle Beteiligten mit einem erhöhten organisatorischen Aufwand verbunden ist und perso-
nelle sowie finanzielle Ressourcen bindet. Die Durchführung einer umfassenden Evaluation, die 
der Qualitätssicherung der Präventionsprogramme dient, ist aus der Sicht der knappen finanziel-
len Mittel und den steigenden Kosten im Gesundheitswesen auch aktuell bedeutsam. 
Das Lions-Quest5 Programm „Erwachsen werden“ ist eines der oben erwähnten Lebenskompe-
tenzförderprogramme, das für Kinder und Jugendliche im Alter von etwa 10 bis 15 Jahren kon-
zipiert ist und seit etwa Mitte der 90er Jahre in Deutschland eingesetzt wird. Entwickelt wurde 
dieses Programm ursprünglich in den USA und trägt dort den Namen „Skills for Adolescence.“ 
Dieses amerikanische Programm wurde im Hinblick auf substanzspezifischen Wissenszuwachs, 
                                                                                                                                                           
4
  Diese Kriterien werden detailliert in Kapitel 3 dargestellt. 
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Einstellungen und Verhalten evaluiert. In allen drei Bereichen konnten kurz- und langfristige 
präventive Effekte erzielt werden (Quest International Report 5 & 6; Eisen et al., 2002). Diese 
positiven Evaluationsergebnisse trugen entscheidend dazu bei, das Programm auch in Deutsch-
land einzuführen. Eine schlichte Übersetzung und ungeprüfte Übertragung eines US-
amerikanischen Programms an deutsche Schulen ist jedoch wenig sinnvoll, da sich beide Länder 
durch ihre sozio-kulturellen Gegebenheiten und gesetzlichen Rahmenbedingungen erheblich 
voneinander unterscheiden. Um ein solches Programm auf die deutschen (Schul-)Verhältnisse 
anzupassen, sind weitreichende Adaptionsprozesse notwendig. Ungeklärt ist, inwieweit das 
deutsche Programm „Erwachsen werden“ ähnliche Effekte erzielt wie das amerikanische Pro-
gramm „Skills for Adolescence“.  
Hier schließt sich die zentrale Aufgabe dieser Arbeit an, denn obwohl das Programm „Erwach-
sen werden“ seit Mitte der neunziger Jahre in Deutschland eingesetzt wird, wurde bis heute 
noch keine den wissenschaftlichen Standards entsprechende Evaluation durchgeführt. Diese 
Evaluationslücke soll im Rahmen der hier dargestellten Studie geschlossen werden. Die 
Schwerpunkte dieser Evaluation lassen sich insgesamt in drei Bereiche untergliedern. 
Fragestellungen und Ziel der Arbeit  
I  Bestands- bzw. Ist-Analyse  
Zu Beginn der Untersuchung (Juni 2000) stellte sich heraus, dass es keine konkreten Daten über 
die Verbreitung und den Einsatz des Programms an deutschen Schulen gab. Die einzig bekannte 
Größe hierzu war die Anzahl der Lehrerinnen und Lehrer, die an einem der von Lions-Quest 
organisierten Einführungsseminare zum Programm teilgenommen hatten. Diese Seminare die-
nen dazu, die Lehrkräfte intensiv auf die praktische Durchführung des Programms „Erwachsen 
werden“ vorzubereiten. Erst nach erfolgreicher Absolvierung eines solchen Seminars erwerben 
die Lehrkräfte die Berechtigung, dieses Lebenskompetenzförderprogramm im Unterricht einzu-
setzen. Insgesamt hatten bis zum Beginn dieser Evaluation 5000 Lehrkräfte deutschlandweit an 
einem solchen Seminar teilgenommen. Da wie erwähnt zum Untersuchungsbeginn unbekannt 
war, wie viele von diesen Seminarteilnehmern letztendlich Unterrichtsthemen zum Programm 
„Erwachsen werden“ bzw. das Gesamtprogramm in ihrem Unterricht einsetzen, sollten hierzu 
erstmalig Aussagen zur Verbreitung dieses Lebenskompetenzförderprogramms an deutschen 
Schulen gemacht werden. Weiterhin interessierte, an welchen Schultypen und in welchen Klas-
senstufen, sowie in welcher Regelmäßigkeit das Programm „Erwachsen werden“ bevorzugt 
eingesetzt wird. Überprüft wurde hierbei, inwieweit die Art des Programmeinsatzes einen Ein-




Gesamtprogramms sowie die Bewertungen der einzelnen Materialien vonseiten der Lehrkräfte 
war ebenfalls Gegenstand der Ist-Analyse. 
II  Bewertung des Programms im Hinblick auf Wirksamkeit und Akzeptanz 
Der entscheidende Aspekt dieser Arbeit ist eine Bewertung des Programms im Hinblick auf 
Wirksamkeit und Akzeptanz. Bei der Wirksamkeitsüberprüfung des Programms werden folgen-
de Schwerpunkte gesetzt: 
 Wird durch „Erwachsen werden“ ein positives Klassenklima gefördert? 
 Wirkt „Erwachsen werden“ fördernd auf allgemeine Kompetenzen von Schülern? 
 Werden substanzspezifische Einstellungen bzw. Handlungsabsichten der Schüler beein-
flusst? 
 Führt das Programm zu einer Abnahme bzw. zu einem Verzicht gesundheitsriskanter Ver-
haltensweisen?  
Ein schulisches Präventionsprogramm kann nur dann wirksam werden, wenn es von den damit 
befassten Personengruppen auch akzeptiert wird, allen voran von Lehrern und Schülern. Der 
Akzeptanzüberprüfung lagen folgende Fragen zugrunde: 
 Wie wird „Erwachsen werden“ von den Lehrern und Schülern akzeptiert? 
 Wird das Programm von allen Schülern, unabhängig vom Alter und Geschlecht, gleicher-
maßen akzeptiert und positiv bewertet? 
Darüber hinaus wird geprüft, ob von „Erwachsen werden“ alle Schüler gleichermaßen profitie-
ren oder ob zielgruppenspezifische Effekte (bezogen auf Alter, Geschlecht, Schultyp, ethnischer 
Herkunft und Programmakzeptanz) nachgewiesen werden können. 
III  Überprüfung ausgewählter Kriterien effektiver Präventionsprogramme 
Der dritte Schwerpunkt der Evaluation befasst sich mit der Überprüfung ausgewählter Kriterien 
effektiver Präventionsprogramme. Insbesondere die Zielgruppenspezifität, die Fortbildung zum 
Programm und die Elternarbeit wurden untersucht.  
Zielgruppenspezifität 
Erfolgreiche Präventionsmaßnahmen zeichnen sich dadurch aus, dass ihre Unterrichtsinhalte 
einen hohen Differenzierungsgrad aufweisen und geeignete Bausteine für die unterschiedlich-
sten Gruppen bereithalten, wie Jugendliche verschiedenen Alters, Geschlecht oder nationaler 
Herkunft bzw. Schüler verschiedener Schulformen. Dies gilt es innerhalb dieser Untersuchung 




getrennt nach Schulform und Klassenstufe - eine Bewertung der einzelnen Unterrichtsmateria-
lien vonseiten der Lehrkräfte, in erster Linie nach den Kriterien: Textverständnis, Textinhalte 
und Textumfang. 
Lehrerfortbildung 
Die Inhalte von Lebenskompetenzförderprogrammen werden weitgehend über interaktive Lehr-
techniken und Trainingsmethoden vermittelt, da gerade diese Techniken den mehr traditionellen 
Lehrmethoden („Frontalunterricht“) in ihrer Wirksamkeit überlegen sind (Tobler et al., 2000). 
Um diese Lerntechniken sicher im Unterricht einsetzen zu können, müssen die Lehrkräfte über 
ein hohes Maß an Methodenkompetenz verfügen. Lehrerschulungen und Fortbildungen werden 
somit als unverzichtbare Bestandteile präventiver Maßnahmen angesehen.  
Wie eingangs erwähnt, werden zum Programm „Erwachsen werden“ verpflichtende Einfüh-
rungsseminare angeboten6. Die Bewertung der Einführungsseminare und darauf aufbauend eine 
Verbesserung der Seminarkonzeption und –inhalte war ebenfalls Gegenstand dieser Untersu-
chung. Weiterhin sollte der Frage nachgegangen werden, inwieweit die Lehrkräfte durch dieses 
Seminar ausreichend darauf vorbereitet werden, „Erwachsen werden“ in ihrem Unterricht ein-
zusetzen. 
Elternarbeit 
Programme, die die Familie in den Präventionsprozess mit integrieren, scheinen ein sehr viel-
versprechender Ansatz zu sein, denn präventive Maßnahmen, die darauf zielen, das Wissen und 
die Fähigkeit der Eltern im Umgang mit ihren Kindern zu fördern, können dazu beitragen, das 
Familiensystem zu stärken und aufseiten der Eltern wie der Kinder Sicherheit durch klare Re-
geln und einen konstruktiven Umgang miteinander zu schaffen (Kuntsche & Schmid, 2001). 
Die Elternarbeit gilt als ein integraler Bestandteil des Programms „Erwachsen werden“. Neben 
der Bewertung der Materialien zur Elternarbeit vonseiten der Lehrkräfte, interessierte hierbei im 
Wesentlichen, ob Elternarbeit zum Programm von den Lehrkräften angenommen und durchge-
führt wird und wenn ja, welche Auswirkungen sich hieraus ergeben.  
Für die Beantwortung der genannten Fragen sowie der Beurteilung und Bewertung des Lebens-
kompetenzprogramms „Erwachsen werden“ sind Lehrer-, Schulleiter- und Schülerbefragungen 
durchgeführt worden, deren Ergebnisse letztendlich auf eine Optimierung des Programms abzie-
len.  
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Die vorliegende Arbeit gliedert sich in sieben Kapitel:  
Um den Bedarf an präventiven Maßnahmen zu verdeutlichen, werden im ersten Kapitel die 
bisherigen epidemiologischen Befunde zum Gebrauch legaler psychoaktiver Substanzen aufge-
zeigt. Berücksichtigt werden hierbei relevante Aspekte für das Jugendalter. Anschließend wer-
den die spezifischen Entwicklungsaufgaben von Kindern und Jugendlichen benannt und auf die 
psychosoziale Funktionalität jugendlichen Konsumverhaltens eingegangen. Danach werden 
(intra-)individuelle-, soziale und soziokulturelle Risiko- und Schutzfaktoren des Konsums psy-
choaktiver Substanzen dargestellt, da deren Reduzierung respektive Förderung für die Konzep-
tion von Präventionsmaßnahmen von erheblicher Bedeutung sind.  
Im zweiten Kapitel werden die Begriffe Prävention und Gesundheitsförderung näher beleuchtet. 
Das dritte Kapitel geht auf die wesentlichen Präventionskonzepte schulischer Suchtprävention 
und den aktuellen Stand der Evaluationsforschung mit Schwerpunkt auf internationale Meta-
Analysen und Längsschnittuntersuchungen ein. Ein besonderer Schwerpunkt liegt hierbei auf 
der Darstellung des Lebenskompetenzförderansatzes und seiner Wirksamkeit. Ausführlich wer-
den die Bedingungen und Kriterien diskutiert, die für den Erfolg schulischer Lebenskompetenz-
förderprogramme entscheidend sind.  
Eine detaillierte Beschreibung des Lions-Quest Programms „Erwachsen werden“ erfolgt im 
vierten Kapitel. Zusätzlich wird auf die amerikanischen Lions-Quest Programme zur schuli-
schen Suchtprävention Bezug genommen, unter Zuhilfenahme der Ergebnisse verschiedener 
Evaluationsstudien zu diesen Programmen. 
Nachdem im fünften Kapitel die Methoden und das Design der durchgeführten Untersuchung 
referiert werden, folgt im empirischem Teil der Arbeit (Kap. 6) die Darstellung der Befunde der 
Lehrer-, Schulleiter- und Schülerbefragung. Neben Aussagen zur Verbreitung und Einsatzart 
des Programms „Erwachsen werden“ erfolgt hierbei die Überprüfung der o.g. Kriterien, die für 
die Effektivität solcher Programme wesentlich sind sowie eine Überprüfung der Wirksamkeit 
und Akzeptanz dieses Programms aufseiten der Schüler und der Lehrer. 
Abschließend werden im 7. Kapitel die Evaluationsergebnisse zusammenfassend diskutiert und 




1.  Drogengefährdung im Jugendalter 
Der Konsum von legalen psychoaktiven Substanzen ist ein verbreitetes Risikoverhalten bei 
Jugendlichen und Erwachsenen. In der Regel wird mit dem Konsum von psychoaktiven Sub-
stanzen in der zweite Lebensdekade begonnen, wobei die legalen Substanzen wie Tabak und 
Alkohol in den überwiegenden Fällen zuerst konsumiert werden. Um zunächst den Bedarf an 
präventiven Angeboten im Suchtbereich beurteilen zu können, ist es notwendig, Informationen 
über die Verbreitung des Konsums darzustellen7. Eine differenzierte Auswertung epidemiologi-
scher Daten nach Geschlecht und Alter sowie die Erfassung der negativen Konsequenzen, die 
sich aus einem (missbräuchlichem) Konsum psychoaktiver Substanzen ergeben, sind für die 
Entwicklung und die Verbesserung zielorientierter präventiver Maßnahmen und frühzeitiger 
Interventionen unabdingbar.  
 
1.1  Verbreitung des Konsums psychoaktiver Substanzen 
Obwohl verschiedene Studien zum Konsum- und Gesundheitsverhalten von Jugendlichen in 
Deutschland existieren, können die Daten nicht ohne Probleme miteinander verglichen werden, 
da sich die Studiendesigns und untersuchten Zielgruppen z.T. wesentlich voneinander unter-
scheiden8. Somit werden im Folgenden hauptsächlich Daten aus den Drogenaffinitätsstudien 
(BZgA, 1998; 2001) bzw. aus der Repräsentativerhebung zum Gebrauch psychoaktiver Sub-
stanzen in Nordrhein-Westfalen (Kraus, Augustin & Tschernich, 2001) herangezogen. 
Die wichtigsten Datenquellen für den Konsum von psychoaktiven Substanzen bei Jugendlichen 
stellen die Drogenaffinitätsstudien der Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung dar. Die-
se Studien werden seit 1973 in regelmäßigen Abständen von drei Jahren mit einem vergleich-
baren Studiendesign durchgeführt und erlauben deshalb Aussagen über die Entwicklung des 
Substanzkonsums. Zielgruppe dieser Repäsentativbefragungen sind 12-25-jährige Jugendliche / 
junge Erwachsene der alten Bundesländer und seit 1993 zusätzlich auch der neuen Bundeslän-
der. Neben Fragen zu den Konsumhäufigkeiten von legalen und illegalen psychoaktiven Sub-
stanzen werden auch Daten zu Einstellungen, Konsummotiven und dem sozialen Kontext des 
Konsums erfasst.  
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  Mögliche (gesundheitlichen) Folgen des Konsums wurden kurz im letzten Abschnitt erwähnt und sollen an dieser 
Stelle nicht noch einmal wiederholt werden. 
8
  So werden unterschiedliche Altersgruppierungen gebildet, z.T. auf eine geschlechtsdifferenzierte Darstellung der 
Ergebnisse verzichtet. Die Untersuchungen erfolgten als Schülerbefragung, wobei diese auf bestimmte Schultypen 




Die vom Institut für Therapieforschung in München durchgeführten „Bundesstudien“ stellen 
weitere repräsentative Datensätze zum Gebrauch psychoaktiver Substanzen in Deutschland dar, 
die seit 1980 in unregelmäßigen Abständen von zwei bis fünf Jahren erhoben werden (Kraus & 
Bauernfeind, 1998). Die Zielgruppe dieser Befragung sind jedoch 18-59-jährige Erwachsene. 
Im Jahr 2000 wurde für Nordrhein-Westfalen zusätzlich eine repräsentative Stichprobe der 15-
17-Jährigen gezogen, so dass für dieses Bundesland und Jahr Vergleichsdaten zwischen Er-
wachsenen und Jugendlichen vorliegen. Da für diese NRW-Studie im Vergleich zu den Drogen-
affinitätsstudien unterschiedliche Altersgruppen ausgewählt wurden, können diese Daten nur 
eingeschränkt miteinander verglichen werden. 
Nikotin 
Den Ergebnissen der aktuellsten Drogenaffinitätsstudie zur Folge gaben 38% der 12-25-
Jährigen im gesamten Bundesgebiet an, zu rauchen (BZgA, 2001). Zwischen den Geschlechtern 
konnte kein wesentlicher Unterschied in der Raucherquote festgestellt werden. Kraus, Augustin 
& Tschernich (2001) wiesen hingegen nach, dass die Rauchgewohnheiten von Mädchen sich 
nicht nur denen der gleichaltrigen Jungen angleichen, sondern diese noch übertreffen. So lag in 
NRW der Anteil aktueller Raucherinnen9 in der Gruppe der 15-17-jährigen Jugendlichen mit 
33,1% wesentlich höher als der der gleichaltrigen Raucher (26,1%). Auch in der Gruppe der 
jungen Erwachsenen (18-24-Jährige) gaben mehr Frauen (47,1%) als Männer (39,1%) an, zum 
Zeitpunkt der Befragung zu rauchen. 
Erwartungsgemäß steigt der Anteil ständiger und gelegentlicher Raucher mit dem Alter an und 
zwar von 10% unter den 12-13-Jährigen auf 29% in der Altersklasse der 14-15-Jährigen (BZgA, 
2001). Dieser sprunghafte Anstieg kann darauf beruhen, dass gerade in dieser Lebensphase im 
hohen Maße mit psychoaktiven Substanzen experimentiert wird. In der Gruppe der 16-17-
Jährigen rauchen 44% und unter den 18-19-Jährigen 46%. Weiterhin nimmt mit steigendem 
Alter sowohl der Anteil an ständigen Rauchern als auch der Anteil an starken Rauchern (20 und 
mehr Zigaretten / Tag) zu. Bezeichnen sich 2% der 12-13-Jährigen als ständige Raucher, so 
steigt der Anteil unter den 14-15-Jährigen auf 10% und unter den 16-17-Jährigen auf 24% an. 
Werden in der jüngsten Altersgruppe nur wenige Zigaretten geraucht, konsumieren 5% der 14-
15-Jährigen und 11% der 16-17-Jährigen 20 und mehr Zigaretten pro Tag. Bezüglich der Kon-
summenge kann ein geschlechtsspezifischer Unterschied festgestellt werden: So ist in der Ge-
samtstichprobe der Anteil der stark rauchenden Jungen mit 24% nahezu doppelt so hoch wie der 
der Mädchen (13%) (BZgA, 2001). 
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Von 1989 bis 1997 konnte ein leichter aber stetiger Anstieg des Einstiegsalter in der Gruppe der 
12-25-Jährigen festgestellt werden. Lag das Eintrittsalter 1986 noch etwas über 13 Jahren so 
wurde im Erhebungsjahr 1997 die erste Zigarette durchschnittlich mit 14 Jahren geraucht. Nach 
der jüngsten Studie (2001) sank das durchschnittliche Eintrittsalter auf 13,7 Jahre ab.  
Betrachtet man die Konsumentwicklung von Tabak während der letzten 25 Jahre, so kann für 
die Gruppe der 12-25-Jährigen insgesamt ein deutlicher Konsumrückgang festgestellt werden 
und zwar sowohl bei der jüngeren als auch der älteren Kohorte. So sank der Anteil ständiger 
und gelegentlicher Raucher in der Gruppe der 12-17-jährigen westdeutschen Jugendlichen von 
36% (1973) auf 26% (2001) ab. In der Gruppe der 18-25-jährigen Westdeutschen gaben 1973 
insgesamt 62% an, regelmäßig bzw. gelegentlich zu rauchen, 2001 waren es hingegen 44% 
(BZgA, 1998; 2001). Auffällig ist, dass der Anteil unter den jüngeren Rauchern seit 1993 je-
doch erneut angestiegen ist und zwar von 21% (1993) auf 26% (2001). Trotz dieses Ergebnisses 
ist aus präventiven Gesichtspunkten positiv zu vermerken,  
 dass auch in den letzten 10 Jahren der Anteil starker Raucher (Personen, die 20 oder mehr 
Zigaretten täglich rauchen) abgenommen hat und zwar von 34% (1993) auf 19% (2001) und  
 dass in dem gleichen Zeitraum der Anteil der Personen, die angaben noch nie geraucht zu 
haben, um etwa das Dreifache angestiegen ist und zwar von 14% (1973) auf 50% (2001). 
Der stärkere Anstieg des Nieraucheranteils gegenüber dem Raucheranteil innerhalb des gleichen 
Zeitraums lässt den Schluss zu, dass sich immer mehr Jugendliche entscheiden, erst gar nicht 
mit dem Rauchen zu beginnen. Diesen Trend findet man sowohl in der Alterskohorte der 12-17-
Jährigen als auch bei den 18-25-Jährigen, wobei der Anteil der Nieraucher unter den jüngeren 
Personen mit 56% wesentlich höher liegt als in der Gruppe der 15-25 Jährigen (33%) (BzgA, 
1998). Kritisch zu betrachten ist jedoch, dass der Nieraucheranteil unter den 12-17-Jährigen von 
1989 bis 1997 mehr oder weniger stagniert. Die Drogenaffinitätsstudie von 2001 enthält keine 
detaillierte Aufbereitung des Nieraucheranteils nach Altersgruppen, so dass keine Aussage über 
den weiteren Entwicklungsverlauf gemacht werden kann. Darüber hinaus liegt der Nieraucher-
anteil in der Gruppe der Mädchen seit 1973 immer über dem der gleichaltrigen Jungen. So be-
zeichneten sich 1997 47% der Mädchen aber nur 37% der Jungen als Nieraucher.  
Hochrechnungen zufolge sind etwa 1 Mio. Personen in NRW nach den Kriterien des DSM-IV 
(Saß et al., 1998) als nikotinabhängig zu bezeichnen (Kraus, Augustin & Tschernich, 2001). Es 
zeigte sich, dass besonders Jugendliche für die Ausbildung einer Nikotinabhängigkeit gefährdet 
sind (DiFranza et al., 2000; Loughlin et al., 2002). Lag unter den 15-17-Jährigen der als niko-




Gruppe der 50-59-Jährigen bei 2,9%. In der Gesamtstichprobe kann hierbei kein nennenswerter 
Geschlechtsunterschied nachgewiesen werden (Kraus, Augustin & Tschernich, 2001)10. 
Neben dem schon aufgeführten Geschlechts- bzw. Altersunterschied, konnten im Jugend-
gesundheitssurvey11 schulformspezifische Unterschiede im Tabakkonsum nachgewiesen werden 
(Kolip, 2000). In der Gruppe der 12-16-Jährigen liegt der Anteil regelmäßiger Raucherinnen 
und Raucher an Hauptschulen mit 11,3% wesentlich höher als an Gymnasien (4,2%), Realschu-
len (5,6%) und Gesamtschulen (4,3%).  
Alkohol 
Seit 1973 kann für die Gruppe der westdeutschen 12-25-Jährigen jeweils ein Rückgang der 
Konsumhäufigkeit von Bier, Wein, Sekt bzw. Spirituosen festgestellt werden: Tranken 48% der 
12-25-Jährigen 1973 mindestens einmal in der Woche Bier, so waren es 2001 nur noch 23%. 
Der regelmäßige Weinkonsum hat sich im gleichen Zeitraum von 24% auf 8% reduziert und der 
regelmäßige Spirituosenkonsum von 20% auf 4% vermindert. 
Nicht nur der Tabakkonsum, sondern auch der Konsum von Alkohol nimmt erwartungsgemäß 
mit dem Alter zu. Trank 1% der 12-13-jährigen westdeutschen Jugendlichen mindestens einmal 
in der Woche Bier, so steigt dieser Anteil unter den 14-17-Jährigen auf 18% und in der Gruppe 
der 18-20-Jährigen auf 41% an. Der regelmäßige Weinkonsum steigt von 4% (14-15-Jährigen) 
auf 14% (18-20-Jährige) (BZgA, 1994)12. Geschlechtsspezifische Unterschiede lassen sich  
ebenfalls ausmachen: So werden Bier, Spirituosen und alkoholische Mixgetränke immer noch 
häufiger von Männern als von Frauen konsumiert. Darüber hinaus präferieren Mädchen und 
Frauen andere Alkoholsorten und haben weitaus weniger alkoholbedingte Rauscherlebnisse als 
Jungen und Männer (BZgA, 1998; 2001; Helfferich, 1994; Kolip, 1997; Kolip, 2000). 
Vergleicht man die einzelnen Konsumraten zwischen den Geschlechtern, so gaben insgesamt 
34% der 12-25-jährigen Jungen/Männer und 10% der Mädchen/Frauen an, regelmäßig Bier zu 
trinken (BZgA, 2001). 10% der 12-25-jährigen Jungen/Männer trinken regelmäßig alkoholische 
Mixgetränke, gegenüber 6% der gleichaltrigen Mädchen/Frauen. Mit 11% liegt der regelmäßige 
Weinkonsum der Mädchen/Frauen im Vergleich zu den gleichaltrigen Jungen/Männern (8%) 
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  Für die einzelnen Altersgruppen wurden keine getrenntgeschlechtlichen Analysenergebnisse angegeben. 
11
  Der Jugendgesundheitssurvey wurde im Rahmen des Sonderforschungsbereichs 227 durchgeführt. Die Daten 
beruhen auf einer Befragung, die im Schuljahr 1992/93 in den 7. bis 9. Klassen aller vier Regelschulformen durch-
geführt wurden. 
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  In den Drogenaffinitätsstudien von 1998 und 2001 sind bezüglich des Alkoholkonsums lediglich zwei Alterskohor-
ten (12-17-Jährige / 18-25-Jährige) ausgewiesen worden, so dass gerade für die jüngere Altersgruppe keine ent-





höher (BZgA, 2001). Der regelmäßige Spirituosenkonsum ist bei Jungen/Männern (6%) doppelt 
so hoch wie bei Mädchen/Frauen (3%) (BZgA, 2001). Allgemein ging der Spirituosenkonsum 
unter den 12-25-Jährigen von 1993 (7%) bis 2001 (4%) zurück13. Trotz der generell rückläufi-
gen Entwicklung des Spirituosenkonsums kann eine Ausnahme hiervon festgestellt werden: 
2001 gaben 4% der Mädchen/Frauen der alten Bundesländer aber „nur“ 2% der Mäd-
chen/Frauen der neuen Bundesländer an, regelmäßig harte Alkoholika zu trinken. Der Anteil 
regelmäßiger Trinkerinnen harter Alkoholika in Westdeutschland hat sich somit von 1993 bis 
2001 verdoppelt (von 2% auf 4%). Die entsprechenden Werte für die Jungen betragen 5% (alte 
Bundesländer) bzw. 6% (neue Bundesländer) (BZgA, 2001).  
Betrachtet man die konsumierte Alkoholmenge,14 so steigt diese erwartungsgemäß mit dem 
Alter an. Weisen 12-13-Jährige lediglich ein Probierverhalten auf, beträgt der Anteil, der mehr 
als 120g reinen Alkohol pro Woche konsumiert, unter den 14-15-Jährigen 7% und unter den 16-
17-Jährigen 15%. Jungen und Mädchen konsumieren unterschiedliche Mengen an Alkohol (be-
zogen auf die zugeführte Menge reinen Alkohols in g pro Woche ). So konsumieren 22% der 
Jungen/Männern mehr als 120g reinen Alkohol pro Woche gegenüber 6% der Mädchen/Frauen 
(BZgA, 2001). 
Nach den Kriterien des DMS-IV konnten 9,7% der 14-24 Jährigen als alkoholmissbrauchend 
und weitere 6,2% als alkoholabhängig diagnostiziert werden. Hierbei konnten ausgeprägte Ge-
schlechtsunterschiede nachgewiesen werden: Die Prävalenzen unter den männlichen Befragten 
liegen mit 15,1% für eine Missbrauchsdiagnose wesentlich höher als unter den weiblichen  
Befragten (4,5%). Mit 10% liegt auch die Abhängigkeitsdiagnose unter den Jungen/Männern 
wesentlich höher als unter den Mädchen/Frauen (2,5%). Schon in der Altersgruppe der 16-17 
Jährigen sind 8,9% als alkoholmissbrauchend und 3,9% als alkoholabhängig eingestuft worden 
(Holly et al., 1997). Andere Untersuchungen erbrachten vergleichbare Ergebnisse (Essau et al., 
1998; Kraus, Augustin & Tschernich, 2001)15. 
Im Gegensatz zum Zigarettenkonsum konnten bezüglich des Alkoholkonsums keine schulform-
spezifischen Unterschiede nachgewiesen werden (Kolip, 2000). 
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  Der Rückgang des Spirituosenkonsums der letzten Jahre wurde hauptsächlich durch eine geringere Konsumhäufig-
keit der Jungen/Männer hervorgerufen. Gaben 1993 noch 11% der 12-25-jährigen Jungen an, regelmäßig Spirituo-
sen zu trinken so lag dieser Anteil 2001 bei 6%. 
14
  Bezogen auf die 12-25 Jährigen gaben 35% an, gar keinen Alkohol zu konsumieren, 40% konsumieren 1-60 g 
reinen Alkohol/Wochen, 11% zwischen 60-120g/Woche und 14% mehr als 120g/Woche. 
15
  In der „Bremer Jugendstudie“ diagnostizierten Essau und Mitarbeiter nach den Kriterien des DMS-IV 5,7% der 12-
17-jährigen Jugendlichen als alkoholmissbrauchend und zusätzlich 3,6% als alkoholabhängig (Essau et al., 1998). 
Unter den 15-17-Jährigen aus NRW wurden bei 5,9% eine Missbrauchsdiagnose nach DSM-IV gestellt und bei 





Zusammenfassung und Folgerungen 
Die Ergebnisse der Repräsentativerhebungen zeigen, dass der Tabak- und Alkoholkonsum unter 
Jugendlichen bzw. jungen Erwachsenen im Laufe der letzten zwei Jahrzehnte zurückgegangen 
ist. Die Prävalenzwerte mancher psychoaktiver Substanzen, wie z.B. der Bierkonsum unter den 
Jungen, haben sich innerhalb dieser Zeitspanne sogar nahezu halbiert. Auch das Einstiegsalter 
zum Gebrauch von Tabak ist seit 1993 leicht angestiegen (BZgA, 2001). 
Der Konsumrückgang hat sicherlich vielfältige Gründe und ist vermutlich auf ein allgemeines 
verändertes Gesundheitsbewusstsein sowohl unter Jugendlichen als auch unter (jungen) Er-
wachsenen zurückzuführen. Dies kann möglicherweise als Erfolg gesundheitserzieherischer 
bzw. präventiver Maßnahmen gewertet werden. Diese positive Gesamtentwicklung darf jedoch 
nicht darüber hinwegtäuschen, dass in bestimmten Gruppen übermäßig häufig psychoaktive 
Substanzen konsumiert werden und sich die Konsumhäufigkeit in den letzten Jahren erhöht hat. 
So stieg die Raucherquote besonders in der jüngeren Alterskohorte an, wobei dieser Anstieg 
unter den Mädchen sogar noch stärker ausgeprägt war als unter den gleichaltrigen Jungen. E-
benfalls stieg der Konsum von harten Alkoholika unter jungen Mädchen an (BZgA, 2001). Wird 
neben den z.T. erheblichen alters-, geschlechts- und schulformspezifischen Unterschieden im 
Konsumverhalten (Kolip, 2000; BZgA, 2001) weiterhin berücksichtigt, dass Deutschland im 
internationalen Vergleich beim Tabakkonsum eine obere und beim Alkoholkonsum eine mittle-
re Position einnimmt (Tudor-Smith et al., 1999), wird der Bedarf an präventiven Maßnahmen 
um so deutlicher. Auch der Sachverständigenrat für die „Konzertierte Aktion im Gesundheits-
wesen“ stellt hierzu fest, „dass angesichts der weiten Verbreitung des Tabakrauchens eine Un-
terversorgung mit Primärprävention vorliege“ (Sachverständigenrat f.d. konzertierte Aktion im 
Gesundheitswesen, 2000/2001: 137). 
Auch wenn Konsummenge und –häufigkeit Indikatoren für ein riskantes Konsumverhalten sind, 
können aus diesen beiden Faktoren allein nicht unmittelbar Rückschlüsse auf eine Drogen-
gefährdung bzw. eine zwangsläufige Abhängigkeits- oder Suchtentwicklung geschlossen wer-
den. Um Aussagen über eine mögliche Substanzgefährdung bei Jugendlichen treffen zu können, 
sind weiterhin die Konsumgründe bzw. die Funktionen zu berücksichtigen, die Jugendliche mit 
ihrem Konsumverhalten verbinden. Werden beispielsweise psychoaktive Substanzen verstärkt 
zur Bewältigung scheinbar unlösbarer Probleme eingesetzt, besteht die Gefahr, dass die Sub-
stanz zum Ersatzziel wird und eine selbst herbeigeführte Lösung der zugrundeliegenden Prob-
leme unterbleibt, was ein missbräuchliches Konsumverhalten vorantreiben kann. Die Motive 
bzw. die funktionale Bedeutung des Konsums stehen in enger Beziehung zu den Entwicklungs-




Zusammenhänge zwischen den von Jugendlichen zu bewältigenden Entwicklungsaufgaben und 
der Ausbildung problematischer Verhaltensweisen bestehen, soll im folgenden Abschnitt näher 
erläutert werden. An dieser Stelle sei schon erwähnt, dass eine Substanzgefährdung bei Jugend-
lichen weiterhin von einer Reihe unterschiedlicher Risiko- und Schutzfaktoren abhängen. Die 
detaillierte Beschreibung dieser Schutz- und Risikofaktoren erfolgt im Abschnitt 1.3.  
Die Kenntnisse über die funktionale Bedeutung des Substanzkonsums einerseits und über beste-
hende Risiko- und Schutzfaktoren andererseits, sind gerade für die konzeptionelle und inhalt-





1.2  Entwicklungsaufgaben Jugendlicher und Funktionen des Substanzkonsums 
Während der Adoleszenz müssen sich Jugendliche einer Reihe unterschiedlicher Entwicklungs-
aufgaben stellen, deren Bewältigung mit hohen Anforderungen verbunden sein können. So be-
steht die Notwendigkeit, sich mit dem Thema Drogen auseinander zu setzen. Das Erlernen eines 
verantwortungsbewussten Umgangs mit psychoaktiven Substanzen ist hierbei wesentlich, stellt 
aber nur eine von vielen Entwicklungsaufgaben dar. Zu diesen Entwicklungsaufgaben im Ju-
gendalter werden weiterhin gezählt (Dreher & Dreher, 1985; Hurrelmann, 1999; Reese & Sil-
bereisen 2001; Silbereisen & Kastner 1995; Silbereisen 1999): 
 Die Verarbeitung der körperlichen Reifung sowie die Akzeptanz der körperlichen Erschei-
nung  
 Hinwendung zur Gleichaltrigengruppe 
 Aufnahme von gegen- und gleichgeschlechtlichen Beziehungen 
 Soziale und emotionale Ablösung vom Elternhaus 
 Aufbau eines eigenen Werte-, Norm- und Orientierungssystems 
 Entwicklung einer Berufs- und Zukunftsperspektive, was in unserer Gesellschaft mit einer 
möglichst hohen schulischen Qualifikation verbunden ist 
Diese Aufgaben müssen von den Jugendlichen nicht nur bewältigt, sondern darüber hinaus auch 
so miteinander verbunden werden, dass sich eine eigene Persönlichkeit bzw. Identität heraus-
bildet.  
Diese Gesamtsituation wird zusätzlich erschwert, da einerseits durch verlängerte Ausbildungs-
zeiten (Schul- und Berufsabschlüsse) eine finanzielle Abhängigkeit von den Eltern mindestens 
bis zum Beginn des zwanzigsten Lebensjahrs besteht, andererseits aber die körperliche Entwick-
lung zum Erwachsenenstatus weitaus früher abgeschlossen ist und zusätzlich viele Jugendliche 
lange vor Erreichen einer finanziellen Unabhängigkeit ein eigenständiges Konsum- und Frei-
zeitverhalten ausgebildet haben (Freitag, 1998; Silbereisen & Reese, 2001). Da diese Prozesse 
für die Entwicklung der Persönlichkeit wesentlich sind, aber zeitlich betrachtet nicht parallel 
ablaufen, bergen diese ein Konfliktpotenzial, das nicht nur auf die familiäre Ebene beschränkt 
bleiben muss. Die Diskrepanz zwischen einem (körperlich) früh erreichten Erwachsenenstatus 
und einer erst später erreichten sozialen und finanziellen Unabhängigkeit kann von den Jugend-
lichen durch die Übernahme von Risikoverhalten überspielt werden (Silbereisen & Reese, 
2001). 
Die Tatsache, dass eine Reihe von Risikoverhaltensweisen - wie Delinquenz, frühzeitige sexuel-




Jugendalter beginnen und/oder gehäuft auftreten, weist auf mögliche Funktionen dieser Verhal-
tensweisen innerhalb dieses Lebensabschnittes hin (Engel & Hurrelmann, 1993; Silbereisen & 
Kastner, 1985; Jessor, 1986; Moffitt, 1993). Zu diesem Risikoverhalten zählt auch der Gebrauch 
von psychoaktiven Substanzen. Gegen Ende des zweiten Lebensjahrzehntes haben etwa 95% 
aller Heranwachsenden mindestens einmal legale psychoaktive Substanzen probiert (Holly et 
al., 1997). Offensichtlich wird das Experimentieren mit psychoaktiven Substanzen durch eine 
größere Freiheit und Autonomie im Freizeitbereich zusätzlich begünstigt, u.a. dadurch, dass in 
dieser Lebensphase noch keine beruflichen oder familiären Bindungen eingegangen worden 
sind. Die Übernahme von sozialen, beruflichen und/oder familiären Verpflichtungen, die mit 
einem hohen Maß an Verantwortung verbunden sind und mit einer größeren sozialen Kontrolle 
einhergehen, wird als wesentlicher Grund für die Reduzierung der Konsumraten im (jungen) 
Erwachsenenalter angesehen (Freitag & Hurrelmann, 1999; Schulenberg et al., 1996; Silberei-
sen 1999; Silbereisen & Reese, 2001; siehe hierzu auch „Maturing-Out These“; Jessor, Dono-
van & Costa, 1991; Labouvie, 1996; Weber & Schneider, 1997).  
Die ersten Hinweise über die Funktionen des Substanzgebrauchs können aus den Gründen bzw. 
Motiven des Konsums entnommen werden. Gefragt nach den Trinkmotiven, berichtet die 
Mehrheit der 12-25-Jährigen, dass der Alkoholkonsum ihnen dazu dient, in der Freundesgruppe 
für Stimmung zu sorgen (40%) bzw. besser in Kontakt mit anderen zu kommen (33%) (BZgA, 
1998). Aber auch etwa ein Fünftel der 12-25-Jährigen gibt an, Alkohol zur Bewältigung von 
Problemen zu konsumieren (Ärger herunterspülen, von Schwierigkeiten ablenken) und etwa 
jeder siebte Jugendliche glaubt, durch Alkohol mehr Selbstvertrauen zu gewinnen (BZgA, 
1998). Gefragt nach den Gründen für das Rauchen werden neben Motiven, die im Zusammen-
hang mit der unmittelbaren Befriedigung stehen, wie „weil es schmeckt“ (60%) bzw. „beruhigt“ 
(49%) auch Gründe genannt, die im Zusammenhang mit Geselligkeit in der Gruppe stehen 
(„macht bessere Laune“ (18%), „ist im Freundeskreis üblich“ (14%) (BZgA, 1998). Hemmun-
gen zu überwinden, sich sicher zu fühlen, Mitreden zu können, Kontakte leichter aufzubauen 
sowie Bewusstseinserweiterung werden von Heranwachsenden auch als Motive für den 
Gebrauch von illegalen psychoaktiven Substanzen (i.d.R. Cannabis) genannt (BZgA, 1998; 
Kleiber & Soellner, 1998). Für den überwiegenden Teil der (drogenerfahrenen) Jugendlichen ist 
jedoch die Neugier („weil ich es einmal ausprobieren wollte“ - 75%) das am häufigsten genann-
te Motiv für den Konsum dieser Substanzgruppe. Darüber hinaus berichtet knapp ein Drittel der 
drogenerfahrenen Jugendlichen diese Substanzen zu konsumieren, um den Alltag zu vergessen 
(BZgA, 1998). 
Neben den Konsummotiven, die eher die subjektive Sichtweise der Jugendlichen wiedergeben, 




sächlich die Jugendlichen bei der Bearbeitung der o.g. Entwicklungsaufgaben (scheinbar) unter-
stützt und der Konsum in der subjektiven Wahrnehmung der Heranwachsenden ein hohes Kom-
pensationspotenzial aufweisen kann (Jessor, 1986; Kaster & Silbereisen, 1988; Moffit, 1993; 
Silbereisen, 1990). 
So kann der Substanzkonsum unter Jugendlichen als Unterstützung und Demonstration des ei-
genen Wertesystems verstanden werden oder dient dazu, die eigene Unabhängigkeit von den 
Eltern zu demonstrieren, indem eine bewusste Verletzung elterlicher Normvorstellungen und 
Erwartungen gezeigt wird (Jessor & Jessor, 1983; Sieber 1993). Als Prädiktoren für den Beginn 
des Cannabiskonsums wurden beispielsweise Unkonventialität, Orientierung an cannabiskon-
sumierende Peers und eine geringe Identifikation mit den Eltern genannt (Brook, Kessler & 
Cohen 1999; Kleiber & Soellner, 1998; Silbereisen & Reese, 2001). Der Konsum von legalen 
psychoaktiven Substanzen kann weiterhin einen Beitrag im Hinblick auf die Entwicklung von 
Freundschaften bzw. von engen Kontakten unter Jugendlichen leisten (Maggs & Hurrel-
mann,1998, Maggs, 1997). So zeichneten sich Schüler, die einen vergleichsweisen häufigeren 
Konsum von legalen psychoaktiven Substanzen aufwiesen, in einer längsschnittlich angelegten 
Untersuchung am Ende der 10. Klasse dadurch aus, dass sie intensivere Kontakte zu Gleich-
altrigen unterhielten, einen höheren Status innerhalb dieser Gruppe einnahmen und dass zwi-
schen den Mitgliedern des Freundeskreises ein starkes Zusammengehörigkeitsgefühl bestand 
(Maggs & Hurrelmann, 1998). 
Es besteht aber auch die Gefahr, dass der Konsum als Risikoverhalten verstärkt als Bewälti-
gungsstrategie eingesetzt wird, weil der Heranwachsende den o.g. Aufgaben bzw. Anforderun-
gen nicht gewachsen ist bzw. glaubt, diese ohne den Gebrauch von psychoaktiven Substanzen 
nicht lösen zu können. Dient der Konsum zur Bewältigung von scheinbar unlösbaren (Ent-
wicklungs-)Problemen - zu nennen wären hier Konflikte mit Eltern oder Freunden, das Beenden 
einer Beziehung, Versagenserlebnisse in der Schule - kann ein solches Verhalten problema-
tische Züge annehmen. Denn hierbei wird der Substanzkonsum zum Ersatzziel, indem die Be-
lastungen eher verdrängt bzw. (scheinbar) erträglicher gemacht werden. Eine wirkliche Ausei-
nandersetzung sowie eine aktive Problemlösung erfolgt unter dieser Voraussetzung nur selten. 
Da der angestrebte Nutzen (wie z.B. Anerkennung finden) für den Jugendlichen selbst an den 
Konsum bzw. an die entsprechenden Konsumsituationen gebunden ist, wird hierüber eine starke 
Bindung zu dieser Substanz erreicht, was ein missbräuchliches Konsumverhalten zur Folge 
haben kann. Wenn bereits im Jugendalter psychoaktive Substanzen wesentliche Funktionen im 
Leben der Heranwachsenden einnehmen, besteht eine hohe Wahrscheinlichkeit, dass sich diese 




lich illegaler Stoffe als (scheinbare) Problemlösestrategie oder zur Stimmungsmanipulation 
eingesetzt werden. 
In diesem Zusammenhang muss weiterhin berücksichtigt werden, dass Jugendliche eine relativ 
geringe Risikowahrnehmung bezogen auf die langfristigen Gefahren des Gebrauchs psychoakti-
ver Substanzen aufweisen. Der lange Zeitraum, der verstreicht, bis möglicherweise Gesund-
heitsschäden auftreten, führt zu einem Mangel an personaler Betroffenheit. Es scheint für  
Jugendliche beinahe unmöglich zu sein, einen potentiellen Leidensdruck vorauszuahnen, der 
erst viele Jahre später in Erscheinung treten kann (Petermann & Schröder, 2002; Schwarzer, 
1996). Somit überwiegt für den Heranwachsenden, der raucht, in seiner individuellen Kosten-
Nutzen-Abwägung der momentane und direkt erfahrbare Nutzen des Verhaltens wie Gruppen-
zugehörigkeit oder Entspannung, gegenüber dem Risiko, in ferner Zukunft möglicherweise an 
Krebs zu erkranken (Franzkowiak, 1983; Freitag, 1998). 
Der Zusammenhang zwischen den unterschiedlichen Funktionen des Substanzkonsums und den 
normativen, altersspezifischen Entwicklungsaufgaben soll abschließend in der folgenden Tabel-
le zusammengefasst dargestellt werden.  
 
Tabelle 1: Entwicklungsaufgaben und Funktionen des Substanzkonsums* 
Entwicklungsaufgaben 
(nach Dreher & Dreher, 1985) 
Funktionen des Substanzkonsums 
(Jessor & Jessor, 1983; Silbereisen & Kastner, 1985; La-
bouvie, 1986; Hurrelmann & Hesse, 1991; Moffitt, 1993) 
Wissen, wer man ist und was man will 
(Selbstkonzept, Identität) 
 Ausdruck persönlichen Stils 
 Suche nach grenzüberschreitenden, bewusstseins-
erweiternden Erfahrungen und Erlebnissen 
Aufbau von Freundschaften; 
Aufnahme intimer Beziehungen 
 Erleichterung des Zugangs zu Peergruppen 
 Exzessiv-ritualisiertes Verhalten 
 Kontaktaufnahme mit gegengeschlechtlichen 
Peers 
Individuation von den Eltern  Unabhängigkeit von den Eltern demonstrieren 
 Bewusste Verletzung elterliche Kontrolle 
Lebensgestaltung, 
Lebensplanumg 
 Teilhabe an subkulturellem Lebensstil 
 Spaß haben und genießen 
Eigenes Wertesystem entwickeln  Gewollte Normverletzung 
 Ausdruck sozialen Protests 
Entwicklungsprobleme 
(nach Silbereisen & Kastner, 1987) 
 Ersatzziel verwehrter normativer Entwicklungs-
ziele 
 Stress- und Gefühlsbewältigung (Notfallreaktion) 







Zusammenfassung und Folgerungen 
Es lassen sich immer wieder Personengruppen identifizieren, die gerade innerhalb der Jugend-
phase verstärkt mit psychoaktiven Substanzen experimentieren bzw. einen gesundheitsschädi-
genden Gebrauch aufweisen (siehe hierzu auch Abschnitt 1.1). Trotz möglicher (gesundheit-
licher) Beeinträchtigungen ist der Konsum von psychoaktiven Substanzen für Jugendliche sehr 
attraktiv, weil er mit unmittelbar erlebbaren Zielen verbunden ist und für die Betroffenen selbst 
positive Auswirkungen hat. So kann beispielsweise der Konsum von Alkohol den Heranwach-
senden Vorteile im Ansehen gegenüber Gleichaltrigen verschaffen oder ihnen verhelfen, Hem-
mungen abzubauen oder Kontakte zum anderen Geschlecht oder zu einer Gruppe aufzubauen. 
Die mit dem Konsum verbundenen Ziele beziehen sich jedoch nicht nur auf den Kontakt zu 
Gleichaltrigen sondern auch darauf, Unabhängigkeit von den Eltern zu demonstrieren, indem 
eine bewusste Verletzung elterlicher Normvorstellungen und Erwartungen gezeigt wird. Zusätz-
lich durch Erfahrungen und Erlebnisse von grenzüberschreitenden und bewusstseinserweitern-
den Situationen, bewussten Normverletzungen und dem Austesten von Lebensstilen wird der 
Heranwachsende dahingehend unterstützt, ein eigenes Selbstkonzept bzw. Wertesystem zu ent-
wickeln und eine Identität aufzubauen. 
Für die Mehrheit der Jugendlichen ist aber der (auch hohe) Substanzkonsum auf die Jugend-
phase beschränkt und wird beim Übergang zum Erwachsenen reduziert oder sogar beendet 
(Moffitt, 1993; Reese & Kröger, 2001; Silbereisen, 1990). Trotz dieses zeitlich befristeten Kon-
sumverhaltens besteht für diese Jugendlichen ein Bedarf an präventiven Maßnahmen, denn es 
gilt gerade in den konsumreichen Phasen störende Interferenzen mit anderen Entwicklungs-
bereichen zu mindern (Reese & Silbereisen, 2001). Auch ein (zeitlich) begrenztes Konsumver-
halten kann für den Jugendlichen mit gesundheitlichen und finanziellen Folgen verbunden sein. 
Zusätzlich kann ein solches Risikoverhalten direkte und vor allem negative Auswirkungen auf 
das (soziale) Umfeld (Lehrer, Eltern, Freundeskreis, Schulabschlüsse) haben. Bei einer Minder-
heit der Heranwachsenden beschränkt sich der übermäßige Konsum psychoaktiver Substanzen 
nicht nur auf die Jugendphase. Offensichtlich fehlen gerade diesen Jugendlichen gewisse Be-
wältigungskompetenzen, um die an sie gestellten Anforderungen (kritische Lebensereignisse 
oder Entwicklungsprobleme) konstruktiv lösen zu können: der Substanzkonsum kann hierbei als 
Ausdruck von Anpassungsproblemen verstanden werden und zu dauerhaften Beeinträchtigun-
gen führen (Silbereisen & Reese, 2001). Präventive Maßnahmen wie beispielsweise das Lions-
Quest Programm „Erwachsen werden“, die darauf abzielen, allgemeine Kompetenzen der Ju-
gendlichen zu fördern, sind für diese Personengruppen wesentlich. Durch solche Programme 




dig zu bewältigen und lernen, ihre Probleme auch ohne den Gebrauch psychoaktiver Substanzen 
zu lösen,  
Neben den genannten Konsumentengruppen weist Moffitt (1993) weiterhin auf eine kleine 
Gruppe von Jugendlichen hin (etwa 5-10%), deren Konsum von psychoaktiven Substanzen sich 
ebenfalls nicht auf die Jugendzeit beschränkt, sondern ebenfalls zeitlebens anhalten kann („life 
course persistent“). Bei dieser Gruppe liegt dem Substanzkonsum eine andere Entstehungs-
geschichte zugrunde, da bestimmte Verhaltensauffälligkeiten wie beispielsweise das Aufmerk-
samkeits-Defizit-Syndrom schon während der Kindheit aufgetreten sind. Im Jugendalter zeich-
nen sich diese Heranwachsenden dadurch aus, dass neben dem Gebrauch psychoaktiver Sub-
stanzen i.d.R. noch weitere Verhaltensstörungen in Erscheinung treten, deren Ursachen gerade 
in diesen frühkindlichen neuropsychologischen oder anderen Auffälligkeiten gesehen werden 
(Reese & Kröger, 2001). Auch für diese Gruppe (life course persistent, Moffitt, 1993) sind  
lebenskompetenzfördernde Maßnahmen wesentlich: alleine sind diese Maßnahmen jedoch mit 
einer hoher Wahrscheinlichkeit nicht ausreichend. Für diese Heranwachsenden müssen zusätz-
lich therapeutische Maßnahmen bereitgestellt werden, die beispielsweise Hyperaktivität oder 
Aggressivität im Kindesalter angehen (Silbereisen, 1999).  
Für Präventions- bzw. Lebenskompetenzförderprogramme, zu denen auch das Lions-Quest Pro-
gramm „Erwachsen werden“ zählt, stellen die psychosozialen Funktionen jugendlichen Risiko-
verhaltens und die entwicklungsrelevanten Anforderungen wichtige Anknüpfungspunkte dar. 
Somit lassen sich aus dem Gesagten für Lebenskompetenzförderprogramme folgende Aspekte 
ableiten: Sie müssen frühzeitig eingesetzt werden und zwar spätestens mit dem Übergang ins  
Jugendalter. Ferner müssen sie Maßnahmen enthalten, die den Jugendlichen bei der Bewälti-
gung der oben genannten Entwicklungsaufgaben helfen und sie bei Entwicklungsproblemen 
unterstützen. Hierbei gilt es beispielsweise, die personalen und sozialen Kompetenzen sowie 
Entscheidungsfertigkeiten zu stärken, aber auch den Umgang mit Coping-Strategien zur Ver-
meidung von Stress und Ängsten zu vermitteln. Hierüber sollen die Heranwachsenden Alterna-
tiven zum Substanzmissbrauch entwickeln, so dass dieser als angebliche Problemlösestrategie 
überflüssig wird. Letztendlich sollen über Programme wie „Erwachsen werden“ substanzspezi-
fische- und substanzunspezifische Risikofaktoren abgeschwächt bzw. substanzspezifische- und 
substanzunspezifische Schutzfaktoren gestärkt werden. Gerade die Kenntnisse über Risiko- und 
Schutzfaktoren sind für das Ausmaß einer Substanzgefährdung wesentlich und stellen wichtige 
Ansatzpunkte für Präventionsmaßnahmen dar. Was genau unter Risiko- und Schutzfaktoren 




1.3  Risiko- und Schutzfaktoren für den Konsum psychoaktiver Substanzen 
Eine Vielzahl unterschiedlicher Modelle und Konzepte werden in der Fachliteratur beschrieben, 
die versuchen Drogenkonsum und missbräuchliches bzw. abhängiges Verhalten ursächlich zu 
erklären (Altman et al., 1996; Fuchs & Schwarzer, 1997; Hurrelmann & Bründel, 1997; Petrai-
tis, Flay & Miller, 1995; Reuband, 1994; Schwarzer, 1996). Diese Modelle sind psychoanalyti-
schen, persönlichkeitsstrukturellen, lerntheoretischen, entwicklungspsychologischen, neurobio-
logischen und/oder soziologischen Ursprungs. Demnach existiert eine nahezu unüberschaubare 
Vielfalt von Faktoren und Konstrukten, die sich wechselseitig beeinflussen und letztendlich die 
Wahrscheinlichkeit für die Ausbildung eines Konsumverhaltens verstärken oder abschwächen 
können (Petraitis, Flay & Miller, 1995). Häufig gehen diese Modelle von einem klar umschrie-
benen Ursachen-Wirkungskonzept aus und postulieren bestimmte monokausale Erklärungs-
zusammenhänge. Auch wenn eine Vielzahl der entwickelten Modelle für sich genommen plau-
sibel erscheint, ist heutzutage unbestritten, dass ein (missbräuchliches) Konsumverhalten durch 
ein multifaktorielles Bedingungsgefüge hervorgerufen wird, so dass seit Jahren immer wieder 
der Versuch unternommen wird, die bestehenden Hypothesen, Modelle und empirischen Befun-
de in ein Gesamtmodell zu integrieren.  
Ein vielzitiertes multifaktorielles Modell stellt das Trias-Modell der schweizer Mediziner Kiel-
holz und Ladewig (1972) dar. Dieses Modell basiert auf der Annahme, dass der Gebrauch bzw. 
Missbrauch von psychoaktiven Substanzen das Resultat des wechselseitigen Zusammenwirkens 
verschiedener Faktoren aus den Bereichen Droge, Person und Umwelt ist. Unter dem Bereich 
„Droge“ wird die Art der psychoaktiven Substanz einschließlich ihrer physiologischen Wirkun-
gen gefasst, sowie die jeweiligen Konsummengen und –häufigkeiten. Im Rahmen des Merk-
malsbereichs „Person“ kann zwischen genetischen, physiologischen (unterschiedlich ablaufen-
den Stoffwechselwege, biologische Prädispositionen) und psychologischen Faktoren differen-
ziert werden. Zu den psychologischen Faktoren zählen neben Persönlichkeitsmerkmalen 
(Selbstwert, Selbstwirksamkeitserwartung, Depressivität etc.) verschiedene Verhaltensbereiche, 
wie beispielsweise deviantes Verhalten oder Leistungsverhalten. Hinsichtlich des Merkmal-
bereichs „(soziale) Umwelt“ stellen für Kinder und Jugendliche die Familie und die Gleichaltri-
gengruppe wesentliche Einflussgrößen dar. Das Trias-Modell gibt einen allgemeinen Überblick 
über potenzielle Bedingungsfaktoren. Es verzichtet aber auf das Aufzeigen eines expliziten Ur-
sachen- und Interaktionszusammenhanges. Letztendlich gibt das Trias-Konzept Rahmenbedin-
gungen vor, unter denen eine Vielzahl von Konzepten subsumiert werden kann (Hurrelmann & 




Auch beim Risikofaktorenmodell und dem suchtprotektiven Konzept liegt das Augenmerk nicht 
auf dem Aufzeigen eines bestimmten monokausalen Ursachen- und Wirkungszusammenhangs. 
Vielmehr werden verschiedene (intra)personelle, soziale und umweltbezogene Faktoren bzw. 
Bedingungen benannt, die im Sinne einer Wahrscheinlichkeitsangabe das Risiko, psychoaktive 
Substanzen (missbräuchlich) zu konsumieren, erhöhen oder senken (Arthur et al., 2002; Petrai-
tis, Flay & Miller, 1995; Rutter, 1990; Uhl, 2002).  
Die Erforschung von Risikofaktoren hat eine lange Tradition und entstammt eher einem patho-
genetischen Ansatz der Suchtentstehung. Der theoretische Ansatz zur Definition von Schutz- 
oder Protektivfaktoren ist eng mit dem Konzept der Salutogenese (Antonovsky, 1979; 1987) 
und dem Anforderungs-Ressourcen Modell (Becker, 1992) verbunden. Hierauf aufbauend wur-
de in den letzten Jahren die Erforschung von protektiven Faktoren vorangetrieben, da diese  
einen wesentlichen Beitrag zu konsumfreien Verhalten und somit zur Erhaltung von Gesundheit 
leisten und entscheidend in das Interaktionsgeschehen von Risikobedingungen einwirken kön-
nen (Arthur et al., 2002; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993; Petraitis, Flay & 
Miller, 1995; Rutter, 1990).  
Heutzutage ist jedoch immer noch umstritten, wie Risikofaktoren und protektive Faktoren wir-
ken und in welcher Art und Weise sie miteinander interagieren. Es kann davon ausgegangen 
werden, dass ein Schutzfaktor nicht einfach die Umkehrung eines Risikofaktors ist, d.h. Schutz- 
und Risikofaktoren stellen nicht zwei gegensätzliche Pole desselben Sachverhaltens dar. Wei-
terhin wirkt die Abwesenheit eines oder mehrerer Risikofaktoren nicht automatisch protektiv 
(Durlak, 1997; Laucht et al., 1997).  
Das Zusammenwirken beider Faktorenarten wird entweder als „Puffer-Modell“ oder als „För-
der-Modell“ begriffen (Laucht et al., 1997; Rutter, 1990). Beim „Puffer-Modell“ wird von ei-
nem spezifischen Zusammenwirken von Risiko- und Schutzfaktoren ausgegangen, wobei pro-
tektive Faktoren die schädigende Wirkung von Risikofaktoren moderieren können. Hierbei 
muss berücksichtigt werden, dass Risikofaktoren - unabhängig von dem Vorhandensein einer 
Stressorexposition - das Risiko für die Entstehung eines gesundheitsschädigenden Verhaltens 
oder einer psychischen Störung erhöhen. Effekte von Schutzfaktoren lassen sich demgegenüber 
nur in Kombination mit einem Stressor nachweisen (Laucht et al., 1997; Rutter, 1990; Winkler-
Metzke & Steinhausen, 1999). Somit wird der Risikoeffekt durch das Vorhandensein eines pro-
tektiven Merkmals gemindert oder sogar beseitigt. Unter der Annahme einer Pufferwirkung ist 
ein protektiver Faktor besonders beim Vorhandensein einer Gefährdung wirksam. Liegt keine 
Gefährdung vor, kann die Wirkung eines protektiven Faktors auch nicht nachgewiesen werden. 




und Schutzfaktoren voraus, deren Nachweis mit großen methodischen Schwierigkeiten verbun-
den sein kann (Uhl, 2002). Das „Förder-Modell“ geht gegenüber dem „Puffer-Modell“ von ei-
ner vereinfachten Vorstellung aus, da hiernach prinzipiell jeder Schutzfaktor einen gesundheits-
förderlichen Einfluss ausübt. „Dieser Einfluss wird nicht als auf die Risikogruppe beschränkt 
gesehen, sondern als allgemeiner, unspezifischer Fördereffekt, von dem jedes Individuum in 
gleicher Weise profitiert“ (Laucht et al., 1997: 266). Hierbei wird also von einer mehr oder we-
niger additiven Verknüpfung von Risiko- und Schutzfaktoren ausgegangen, wobei Risikofakto-
ren mit negativen Vorzeichen und Schutzfaktoren mit positiven Vorzeichen in eine „internen 
Berechnung“ mit eingehen. Nach dieser Vorstellung zeigen protektive Faktoren auch beim Feh-
len einer Gefährdung eine förderliche Wirkung.  
Der empirische Nachweis der Wirkmechanismen von Schutz- und Risikofaktoren sowie der 
Nachweis von Interaktionseffekten zwischen beiden Faktoren stellen, wie oben schon erwähnt, 
wesentliche (methodische) Probleme dar (Uhl, 2002). Ist eine Person einer Risikobelastung 
ausgesetzt und gelingt es ihr aufgrund ihrer vorhandenen Kompetenzen oder Ressourcen sich 
diesem schädigenden Einfluss zu widersetzen, muss der entsprechende Schutzfaktor schon vor 
der Risikobelastung vorhanden sein und folglich auch nachgewiesen werden. Ohne diesen zeit-
lichen Zusammenhang kann nicht eindeutig geklärt werden, ob diese Ressource, die als Unter-
scheidungskriterium zwischen Personen mit einem günstigen bzw. ungünstigen Entwicklungs-
verlauf herangezogen wird, entweder einen Schutzfaktor darstellt und eine positive Entwicklung 
ursächlich bedingt oder diese Ressource die Folge eines (günstig verlaufenden) Entwicklungs-
prozesses trotz Risikobelastung ist (Laucht et al., 1997; Uhl, 2002). Eine Klärung dieses Sach-
verhaltes und somit das Aufzeigen von Kausalzusammenhängen, kann lediglich durch (prospek-
tiv angelegte) Längsschnittuntersuchungen erfolgen. 
Durch Längsschnittstudien wurde eine Vielzahl verschiedener Risiko- und Schutzfaktoren iden-
tifiziert, die Risikoverhaltensweisen wie Drogenkonsum, Delinquenz, Gewalt (mit)bedingen 
(Hawkins, Catalano & Miller, 1992; Kellman, Koretz & Moscicki, 1999; Sieber, 1993). Einer-
seits wurden Risiko- und Schutzfaktoren beschrieben, die spezifisch wirken und die Ausbildung 
eines bestimmten Risikoverhaltens fördern bzw. abschwächen können. Andererseits wurden 
allgemeine Faktoren identifiziert, die die Ausbildung verschiedener Risikoverhaltensweisen 
beeinflussen können (Jessor & Jessor, 1977; Reese & Silbereisen, 2001; Winkler-Metzke & 
Steinhausen; 1999; 1999a). In der Regel wird die Ausbildung eines Risikoverhaltens nicht allein 
durch einen bestimmten Faktor bedingt, sondern mehrere Risiko- und Schutzfaktoren interagie-




Risiko- und Schutzfaktoren können in (intra) personellen -, sozialen -, und umweltbedingte/ 
soziokulturelle Einflussfaktoren unterteilt werden (Hawkins & Fitzgibbon, 1993; Jessor & Jes-
sor 1977; Jessor, 2001; Petraitis, Flay & Miller, 1995; Silbereisen, 1997). Wie oben schon dar-
gestellt, darf diese eher bereichsbezogene Einteilung nicht darüber hinwegtäuschen, dass letzt-
endlich ein günstiger bzw. ungünstiger Entwicklungsverlauf das Resultat verschiedenartiger 
Interaktionen, sowie direkter und indirekter Einflussmechanismen der hierfür relevanten Risiko- 
und Schutzfaktoren ist. Im Folgenden sollen aus der Gruppe der (intra)personellen und sozialen 
Einflussfaktoren exemplarisch einige Risiko- bzw. Schutzfaktoren dargestellt werden. Nachzu-
tragen bleibt, dass unter den umweltbedingten/soziokulturellen Einflussfaktoren, die im Folgen-
den nicht weiter berücksichtigt werden, beispielsweise die Gesetzgebung und die gesellschaft-
liche Norm bezüglich des Konsums psychoaktiver Substanzen, die Verfügbarkeit der Drogen, 
ökonomische Deprivation und das nachbarschaftliche Umfeld zusammengefasst werden (Haw-




Verschiedene Studien aus der Adoptions-, Zwillings- oder Familienforschung konnten zeigen, 
dass genetische Faktoren für die Ausbildung gesundheitsriskanten Konsumverhaltens mitver-
antwortlich sind (Anthenelli et al., 1992; Kaprio et al., 1987; Maier, 1996; Prescott & Kendler, 
1999; Schuckit, 1996; Shen, Locke-Wellman, & Hill, 2001). Besonders für den Gebrauch bzw. 
Missbrauch von Alkohol kann eine genetisch bedingte Vulnerabilität als gesichert betrachtet 
werden, die allerdings erst beim gleichzeitigen Auftreten weiterer ungünstiger Faktoren zum 
Tragen kommt (Heath et al., 2001; Silbereisen, 1997; Dick et al., 2002). Untersuchungen zei-
gen, dass Kinder von alkoholkranken (biologischen) Eltern, die sehr früh zur Adoption freige-
geben wurden und in Familien aufwuchsen, in der keine Alkoholprobleme auftraten, ein höhe-
res Risiko für die Entwicklung einer Alkoholabhängigkeit aufwiesen, als adoptierte Kinder aus 
Familien, in denen kein Elternteil alkoholabhängig war (Goodwin et al., 1973; Cloninger et al., 
1981). Ähnliche Ergebnisse zeigen Zwillingsuntersuchungen. Eineiige Zwillinge haben ein 
signifikant höheres Risiko für die Entwicklung einer Alkoholabhängigkeit als zweieiige Zwil-
lingspaare, unter der Voraussetzung, dass beide leiblichen Elternteile alkoholkrank waren (zu-
sammenfassend siehe Maier, 1996). Allgemein kann gesagt werden, dass genetische Faktoren 
zur Entwicklung eines missbräuchlichen Konsumverhaltens (Alkohol) bzw. einer Abhängigkeit 
beitragen, sie jedoch nicht vollständig erklären können (Heath et al., 2001; Slutske et al., 2002; 




Faktoren auf eine Abhängigkeitsentwicklung wird durch Untersuchungen an eineiigen Zwillin-
gen alkoholkranker Eltern unterstützt, denn in keiner Studie werden trotz identischen Erbmate-
rials beide Zwillinge alkoholkrank: die „Abhängigkeitsrate“ bewegt sich vielmehr im Bereich 
zwischen 40-60% (Schuckit, 1996). Noch nicht abschließend geklärt ist, inwieweit eine geneti-
sche Disposition für beide Geschlechter gleichermaßen gilt. So werden in manchen Studien 
diese genetisch bedingten Effekte vorrangig für Jungen beschrieben (Maier, 1996; Schuckit, 
1996; Light et al., 1996) wohingegen andere Untersuchungen von vergleichbaren Effekten bei 
Jungen und Mädchen berichten (Heath et al., 1997; Kendler et al., 1992). 
Weiterhin werden unterschiedlich ablaufende Stoffwechselprozesse mit der Ausbildung eines 
missbräuchlichen / süchtigen Konsumverhaltens in Beziehung gebracht, wie z.B. die Abbau-
geschwindigkeiten der einzelnen psychoaktiven Substanzen, der Abbau bzw. die Verfügbarkeit 
bestimmter Transmitter im Zentralnervensystem sowie unterschiedliche Ausprägungen einer 
Toleranzentwicklung (Chan, 1986; Schuckit, 1984; Tretter, 2001). 
Die Erkenntnis, dass genetische und physiologische Bedingungen einen Einfluss - man spricht 
hierbei auch von einer genetischen - bzw. physiologischen Prädisposition - auf den Verlauf ei-
nes abhängigen Konsumverhaltens ausüben, muss bei der Gesamtbetrachtung berücksichtigt 
werden, weil keine präventive Maßnahme diese Bedingungsfaktoren beeinflussen können. 
 
Persönlichkeitseigenschaften bzw. –merkmale  
Nach Schinke, Botvin & Orlandi (1991) werden neben Ängstlichkeit und einer geringaus-
geprägten Selbstsicherheit, das Streben nach sozialer Anerkennung, eine niedrige Erfolgserwar-
tung für das eigene Leben sowie die wahrgenommene Hilflosigkeit als personale bzw. psycho-
logische Risikofaktoren für einen erhöhten Substanzkonsum genannt. Weiterhin konnte gezeigt 
werden, dass bestimmte Temperamentsausprägungen z.B. eine hohe Impulsivität (im Sinne 
einer geringen Impulskontrolle, niedriger Frustrationstoleranz und emotionaler Labilität), die 
Ausbildung eines riskanten Konsumverhaltens mitbedingen können (Block, Block & Keyes, 
1988). Ähnliches gilt für antisoziale und aggressive Verhaltensweisen bzw. einer hohen 
Toleranz gegenüber abweichendem Verhalten sowie das Bedürfnis nach Unabhängigkeit (Türk 
& Bühringer, 1999; Jessor & Jessor, 1977; Küfner et al., 1998; Kaminer, 1994; Leppin, 2000a; 
Pulkkiner & Pithauen, 1994; Silbereisen, 1999; Springer & Uhl, 1996).  
Darüber hinaus weisen Jugendliche, die ihre psychische Befindlichkeit (u.a. depressive und 




aufweisen, eine höhere Wahrscheinlichkeit auf, mit dem Konsum von Zigaretten zu beginnen 
(Semmer et al., 1991) bzw. ihren Konsum zu intensivieren (Covey & Tam, 1990; Janin-Jac-
quant, Francois & Schmid, 2001). Dies weist darauf hin, dass schon bei Kindern und 
Jugendlichen das Rauchen zur Regulation emotionaler Zustände dienen kann. Semmer et al. 
(1991) berichten hierzu weiter, dass dieser Einfluss besonders in der jüngeren Altersgruppe 
auftritt. Später gelten die „sozial-affektiven Erwartungen“, die Jugendliche mit dem Rauchen 
verbinden (beispielsweise: Rauchen führt dazu, dass man sich älter fühlt) als ein wesentlicher 
Einflussfaktor (Semmer et al., 1991: 83). Substanzspezifische Einstellungen und Überzeugun-
gen und subjektive Konsequenzerwartungen werden auch von anderen Autoren als mögliche 
Ursache für den Konsumbeginn (Tabak) genannt: Eine positive Einstellung zum Rauchen und 
ein positives Raucherimage erhöht die Wahrscheinlichkeit, mit dem Rauchen zu beginnen bzw. 
ein experimentelles Konsumverhalten auszubilden (Jöhren et al., 1997; Conrad, Flay und Hill, 
1992; Rutger, 1998; Kandel, 1978). Auch die Verhaltensabsicht, demnächst mit dem Rauchen 
zu beginnen, hat für den späteren Zigarettenkonsum einen hohen Vorhersagewert (Fishbein & 
Ajzen, 1975). Unbestritten ist der Einfluss der Selbstwirksamkeitserwartung auf das Konsum-
verhalten von Heranwachsenden (Fuchs, 2000; Leppin, 2000a; Lohhaus, 1993; Norman, 1995). 
Nach Fuchs & Schwarzer (1997) ist hierbei die „Widerstands-Selbstwirksamkeit“ ausschlag-
gebend, worunter die Einschätzung der eigenen Fähigkeit verstanden wird, in bestimmten kriti-
schen Situationen dem sozialen Druck zum Mitkonsumieren widerstehen zu können (Fuchs & 
Schwarzer, 1997: 217). Ist die Selbstwirksamkeitserwartung bezüglich des Substanzkonsums 
hoch ausgeprägt, weist sie protektive Wirkungen auf das Konsumverhalten der Heranwach-
senden auf. Umgekehrt wird mit dem Konsum von legalen psychoaktiven Substanzen begonnen 
oder er wird fortgesetzt, wenn die Selbstwirksamkeitserwartung gering ausgeprägt ist und 
gleichzeitig ein starker Druck zum Mitrauchen von der Gleichaltrigengruppe ausgeübt wird 
(Fuchs, 2000; Lohaus, 1993; Norman, 1995; Heaven, 1996; Hurrelmann, 1999; Rutger et al., 
1998). 
Wurden früher noch Einsamkeit und Kontaktschwäche als Determinanten für den jugendlichen 
Drogenkonsum genannt, zeigt Reuband (1992), dass konsumierende Jugendliche über ein 
vergleichsweises tragfähiges soziales Netzwerk verfügen und darüber hinaus eine starke soziale 
Einbindung haben (Kandel & Davis, 1991; Reuband, 1992; Schmidt, 1998). Eine (hohe) Anzahl 
von Freunden, mehr Freizeitaktivitäten und eine hohe Bereitschaft, Kontakte zu schließen, führt 
dazu, dass diese Jugendlichen häufiger „positiven Definitionen des Drogengebrauchs“ ausge-
setzt sind und „eher die Gelegenheit zum Konsum“ haben (Reuband, 1992: 160).  
Nur zum Teil schwache Zusammenhänge bzw. widersprüchliche Befunde liegen hinsichtlich 




Selbstwert bzw. dem Selbstkonzept der Jugendlichen vor (Springer & Uhl, 1996; Leppin, 
2000a). Auch wenn Ergebnisse von Querschnittsanalysen darauf hindeuten, dass ein gering 
ausgeprägtes Selbstwertgefühl mit einer erhöhten Konsumrate einhergeht, konnten diese 
Ergebnisse in Längsschnittuntersuchungen nicht reproduziert werden (Conrad, Flay & Hill, 
1992; Epstein, Botvin & Diaz, 1999; Jessor & Jessor, 1977; Koval & Peterson, 1999; Petraitis, 
Flay & Miller, 1995; Shedler & Block, 1990). Zu einer solchen unterschiedlichen Befundlage 
zwischen Selbstwert und Konsumverhalten schreibt Springer & Uhl: “Dieser letztere Befund ist 
deshalb besonders wichtig, weil viele der derzeit geläufigen Präventionsprogramme gerade auf 
dem stillschweigenden Konsens über die überragende Bedeutung dieser nur schwach statistisch 
belegbaren Zusammenhänge beruhe.” (Springer & Uhl, 1996: 17). Zu vermuten ist, dass der 
Einfluss des Selbstwertes auf das Konsumverhalten zwar messbar ist, wenn er als alleiniger 
Faktor analysiert wurde. Sobald aber andere potenzielle Einflussgrößen, wie beispielsweise das 
Verhalten der Gleichaltrigengruppe, zusätzlich in die Analyse mit aufgenommen werden, 
verliert die Persönlichkeitsdimension Selbstwert offensichtlich an Bedeutung.  
 
Soziale Faktoren 
Unter sozialen Risiko- und Schutzfaktoren werden hauptsächlich die Einflüsse subsumiert, die 
die Familie / Eltern bzw. Freunde / Gleichaltrigengruppe auf die Ausbildung bzw. Verhinderung 
von Risikoverhaltensweisen einschließlich des Konsumverhaltens ausüben.  
Eltern 
Die Familie gilt als erste Sozialisationsinstanz für Kinder und Jugendliche und ist maßgeblich 
für die Entwicklung und Ausbildung von Einstellungen und Verhaltensweisen der Heranwach-
senden verantwortlich (Hurrelmann, 2002). Unterschiedliche (Sozialisations-)Bedingungen sind 
innerhalb der Familie angesiedelt, die den Konsum von psychoaktiven Substanzen im Jugendal-
ter mitbedingen können. Hierzu zählt das Konsumverhalten der Eltern selbst, aber auch die 
Qualität der Beziehungen zwischen den Familienmitgliedern und die Art des Erziehungsstils 
(Denton & Kampfe, 1994; Kuntsche & Meyer, 2002; Simons-Morton, 2002; Silbereisen, 1997; 
Winkler-Metzke & Steinhausen, 1999a; Wills et al., 2001).  
Inwieweit das elterliche Konsumverhalten einen Einfluss auf das Rauchverhalten der Jugend-
lichen ausübt, wird kontrovers diskutiert. Conrad, Flay & Hill (1992) resümieren, dass das Kon-
sumverhalten der Eltern nur einen geringen Einfluss auf die Initiierung des Zigarettenkonsums 




Autoren den sozio-ökonomischen Status, die Art der Bindung der Jugendlichen an die Schule 
bzw. an die Gleichaltrigengruppe, aber vor allem das Rauchverhalten der Peers. Oygard et al. 
(1995) konnten zwei Jahre nach Beginn ihrer Längsschnittstudie zeigen, dass der Einfluss des 
elterlichen Rauchverhaltens im Gegensatz zum Rauchverhalten der Freunde kein signifikanter 
Prädiktor für das Rauchen der 11-14-jährigen Kinder ist. Aus einer weiteren Erhebung, die acht 
Jahre später durchgeführt wurde, ging hingegen hervor, dass vor allem das Rauchverhalten der 
Mutter (am Anfang der Untersuchung) zu diesem Messzeitpunkt der einzige wesentliche 
Prädiktor für das Rauchverhalten ihrer nun erwachsenen Kinder darstellt: „Mothers smoking 
was the only significant predictor of the transition from non-smoker in 1979 or in 1981 to adult 
smoker in 1989“ (Oygard et al., 1995: 567). Der Einfluss des elterlichen Rauchens auf das Rau-
chen bzw. den Alkoholkonsum ihrer Kinder wurde auch in anderen Studien beschrieben (Chas-
sin et al., 1996; Charlton & Blaie, 1989; Biederman et al., 2000; Kuntsche & Meyer, 2002). 
Kuntsche & Meyer (2002) konnten hierzu zeigen, dass Jugendliche, die der Meinung waren, 
dass ihre Familienmitglieder zu viel rauchen bzw. zu viel Alkohol trinken würden, selbst häufi-
ger rauchten oder Alkohol tranken, als Jugendliche, in deren Familie nach eigener Angabe nie-
mand zu viel psychoaktive Substanzen konsumieren würde.  
Die Art der familiären Bindung, sozialen Unterstützung und emotionalen Zuwendung vonseiten 
der Eltern kann, je nach Ausprägung, die Wahrscheinlichkeit eines problematischen Konsums 
psychoaktiver Substanzen erhöhen oder senken (Bergler, 1995; Halaevalu, 2001; Jessor & Jes-
sor, 1977; Küfner et al., 2000, Kuntsche & Schmid, 2001, Kracke, 1993; Lösel & Bliesener, 
1998; Simons-Morton, 2002). So konnte ein (deutlicher) Zusammenhang zwischen dem Kon-
sum von Alkohol aber auch illegalen psychoaktiven Substanzen mit dem Ausmaß an elterlicher 
Zuwendung und Unterstützung nachgewiesen werden (Jessor & Jessor, 1977; Neher & Short, 
1998; Wills & Vaughan, 1989). Ein Familienklima, das durch ein geringes Vertrauen dem ande-
ren gegenüber, aber auch durch eine geringe emotionale Zuwendung und geringe Kontrolle 
sowie eine geringes Mitspracherecht der Jugendlichen charakterisiert ist, wirkt sich weiterhin 
konsumsteigernd für die Jugendlichen aus (Simons-Morton, 2002; Kuntsche & Schmid, 2001; 
Shucksmith, Glendinning & Hendry, 1997). Auch der Tabakkonsum steht im Zusammenhang 
mit dem elterlichen Rückhalt bzw. der elterlichen Unterstützung (Simons-Morton, 2002; Wills 
& Vaughan, 1989). Jedoch ist hierbei die Befundlage nicht so einheitlich wie beim Alkoholkon-
sum, da andere Studien einen vergleichbaren Zusammenhang nicht nachweisen konnten (Ep-
stein, Botvin & Diaz, 1999; Lifrak et al., 1997). Ein weiterer familiärer Faktor, der offensicht-
lich einen wesentlichen Einfluss auf die Ausbildung problematischer Verhaltensweisen der He-
ranwachsenden hat, ist das Eltern-Monitoring („parental monitoring“). Hierunter ist die Bereit-
schaft der Eltern gemeint, die bemüht sind zu wissen und zu erfahren, womit sich ihre Kinder 




zit nicht um Beaufsichtigung oder sogar das Ausüben von Kontrolle (Kuntsche & Schmid, 
2001). Eltern-Monitoring wurde als ein protektiver Faktor gegenüber dem Drogenkonsum, De-
linquenz und dem Kontakt mit devianten Peers identifiziert (Simons-Morton, 2002; Kuntsche & 
Schmid, 2001; Aseltine, 1995). 
Als besonders riskant für die Ausbildung eines Konsumverhaltens gilt der Erziehungsstil der 
Eltern bzw. der Interaktionsstil zwischen Eltern und Kindern. Ein autoritativer Erziehungsstil 
(Baumrind, 1991), der sich u.a. durch eine positive emotionale Zuwendung und Wärme, aber 
auch durch klar strukturierte und konsequent umgesetzte Verhaltenserwartungen auszeichnet 
und der die innerfamiliären Interaktionsprozesse fördert (Konflikte werden konstruktiv ausge-
tragen, bestehende Mitsprachemöglichkeit, Eigenverantwortlichkeit wird gefördert), scheint am 
ehesten geeignet zu sein, dem Konsum von psychoaktiven Substanzen vorzubeugen. Demge-
genüber erhöht ein kontrollierender und restriktiver Erziehungsstil, aber auch eine inkonsequen-
te, ablehnende und/oder gleichgültige Haltung der Eltern den Kindern gegenüber die Wahr-
scheinlichkeit, psychoaktive Substanzen zu konsumieren (Durham, Sokol-Katz, J & Zimmer-
man, R., 1997; Hornung, 1983; Hurrelmann, 1993; Petraitis et al., 1998; Silbereisen, 1995,  
Simons-Morton, 2002). Bestimmte kritische Lebensereignisse, wie die Scheidung der Eltern, 
erhöht weiterhin die Wahrscheinlichkeit eines riskanten Konsumverhaltens (Silbereisen & Ree-
se, 2001; Petraitis et al., 1998). 
Noch nicht abschließend geklärt ist, über welche Mechanismen die genannten familiären Fakto-
ren auf das Konsumverhalten ihrer Kinder wirken. Es werden hierbei sowohl direkte als auch 
indirekte Einflussmechanismen vermutet. Als direkter Einfluss wird beispielsweise diskutiert, 
dass Jugendliche, die eine positive Beziehung zu ihren Eltern haben, eher bereit sind, die kon-
sum-ablehnende Haltung der Eltern zu übernehmen und somit selbst ein geringeres oder mode-
rateres Konsumverhalten zu entwickeln, als Jugendliche, deren Beziehung zu den Eltern eher 
negativ gefärbt ist (Simons-Morton, 2002). Die von den Jugendlichen wahrgenommene Unter-
stützung der Eltern scheint eher einen indirekten Effekt auf das Konsumverhalten der Jugend-
lichen auszuüben: Als vermittelnde Faktoren werden hierbei eine positive Entwicklung des 
Selbstbewusstseins und eine geringere Stressbelastung bzw. bessere Stressbewältigung disku-
tiert (Wills & Vaugan, 1989; Leppin, 2000b). Weiterhin kann der Einfluss der Eltern indirekt 
wirksam werden, indem eine negative Eltern-Kind-Beziehung dazu führt, dass sich der Jugend-
liche einer Gleichaltrigengruppe anschließt, deren Mitglieder selbst stark konsumieren bzw. der 
Konsum innerhalb dieser Gleichaltrigengruppe als Normverhalten gilt. Dieses wiederum kann 




Freunde – Gleichaltrigenguppe 
Jugendliche werden in einem hohen Maße von Gleichaltrigen beeinflusst und üben selbst einen 
Einfluss auf Gleichaltrige aus. Viele Studien unterstreichen die Rolle der Gleichaltrigengruppe 
und beschreiben sie als eine der wesentlichsten Determinanten drogenbezogenen Konsumver-
haltens unter Jugendlichen: Sind Jugendliche mit Freunden zusammen, die psychoaktive Sub-
stanzen konsumieren, haben sie ein höheres Risiko, selbst mit dem Konsum zu beginnen bzw. 
ein regelmäßiges Konsumverhalten auszubilden (Conrad, Flay & Hill, 1992; Mittag & Jerusa-
lem, 1999; Kandel, 1996; Hawkins, Catalano & Miller, 1992; Jackson, 1997; Lösel & Bliesener, 
1998; Oygard, 1995; Schmid, 2001; Sieber, 1993, Simon-Morton, 2002, Wills & Vaugan, 
1989). Freunde scheinen auf das (Konsum)Verhalten der Heranwachsenden sogar einen stärke-
ren Einfluss auszuüben als die Eltern (Heaven, 1996; Chopak et al., 1998; Schmidt, 1998), denn 
mit Ausnahme des (Erst-) Konsums von (weichen) Alkoholika, der häufig mit Billigung der 
Eltern im häuslichen Umfeld stattfindet, erfolgt der Erstkonsum legaler aber auch illegaler psy-
choaktiver Substanzen im Beisein von Gleichaltrigen. Darüber hinaus wird auch das Experi-
mentieren mit diesen Substanzen durch Freunde / Gleichaltrige mitbedingt (Kracke, 1993; Perry 
& Staufacker, 1996; Simons-Morton, 2002; Schmid, 2001). Der Aufbau von Freundschaften, 
die Hinwendung zu Gleichaltrigen und die Loslösung vom Elternhaus stellen – wie oben be-
schrieben - wesentliche Entwicklungsaufgaben für Jugendliche dar, so dass sich hieraus der 
relativ große Einfluss der Freunde auf das Konsumverhalten erklären ließe. Der nicht unwesent-
liche Einfluss des elterlichen Erziehungsstils und der elterlichen Unterstützung auf die Ausbil-
dung bzw. Nichtausbildung des jugendlichen Konsumverhaltens wurde im letzten Abschnitt 
beschrieben und auf mögliche Interaktionseffekte hingewiesen. Hierzu konnte Simons-Morton 
(2002) zeigen, dass Jugendliche, deren Freunde verschiedene Problemverhaltensweisen aufwie-
sen, ein wesentlich höheres Risiko hatten, zu rauchen, wenn gleichzeitig die Unterstützung sei-
tens der Eltern (parental involvement) nur schwach ausgeprägt war, gegenüber den Jugend-
lichen, die von ihren Eltern unterstützt wurden (Odds ratio: 3.02 KI: 1,09-8,41). Dieser Effekt 
konnte sowohl unter Jungen, als auch unter Mädchen sowie Angehörigen unterschiedlicher  
ethnischer Herkunft nachgewiesen werden (Simons-Morton, 2002).  
Der Einfluss der Freunde auf das Konsumverhalten eines Gleichaltrigen kann unterschiedlich 
bedingt sein. Gilt der Konsum von Zigaretten oder Alkohol innerhalb der Freundesgruppe als 
ein normgebendes soziales Verhalten, kann dies dazu führen, dass die Akzeptanz und Attraktivi-
tät dieses Verhaltens unter den Jugendlichen zunimmt. Bedingt durch wechselseitige Verhal-
tenserwartung können die einzelnen Mitglieder der Gruppe veranlasst werden, ebenfalls Ziga-
retten/Alkohol zu konsumieren (Jessor & Jessor, 1977; Kandel, 1996). Den Konsum als ein 




Reasoned Action (Ajzen und Fishbein, 1980) bzw. der Theory of Planned Behavior (Ajzen, 
1985) Einstellungen und subjektive Normüberzeugungen zugunsten eines Konsumverhaltens 
fördern, was wiederum das Ausüben des entsprechenden Verhaltens begünstigt16. Ein weiterer 
mehr „passiver“ sozialer Einfluss auf das Konsumverhalten ist, wenn die rauchenden/trinkenden 
Freunde - entsprechend der sozialen Lerntheorie von Bandura – Verhaltensmodelle darstellen 
(Bandura, 1986; 1977 siehe hierzu auch Kap. 3.5.1). Der Wunsch bzw. das Bestreben der  
Heranwachsenden, Mitglied dieser Gruppe zu werden/zu bleiben, veranlasst diese, dem Modell 
nachzueifern, besonders dann, wenn die „Modellperson(en)“ innerhalb der Gruppe ein hohes 
Ansehen genießt/en (Bandura, 1986; Jessor & Jessor, 1977). Hinzu kommt, dass Heranwach-
sende ihre Umwelt aktiv selektieren: Das Bedürfnis zum Konsum psychoaktiver Substanzen 
kann Jugendliche dazu bringen, „sich entsprechende Gelegenheiten und Gleichgesinnte zu su-
chen“ (Schmid, 2001: 245). Ferner können aber auch die Mitglieder der Gleichaltrigengruppe 
„aktiv“, d.h. über das Ausüben von Gruppendruck bzw. sozialer Kontrolle gegenüber bestimm-
ten Gebrauchsgewohnheiten, auf das Konsumverhalten eines (potenziellen) Mitgliedes einwir-
ken (Mittag & Jerusalem, 1999; Silbereisen & Reese, 2001; Kandel, 1996; Schmid, 2001). 
 
Zusammenfassung und Folgerungen 
Bis heute lässt sich noch kein geschlossener theoretischer Ansatz zur Entwicklung einer Sucht-
gefährdung ableiten. Es wird jedoch nicht bestritten, dass ein multifaktorielles Bedingungsge-
füge hinter einem (missbräuchlichen) Konsumverhalten steht. Dieses kann sich aus einer Viel-
zahl unterschiedlicher Risiko- und Schutzfaktoren zusammensetzen. Je nach Ausprägung dieser 
Faktoren können sie das Risiko für einen Konsumbeginn bzw. für die Aufrechterhaltung des 
Gebrauchs aber auch Missbrauchs psychoaktiver Substanzen erhöhen bzw. senken. Risikofakto-
ren entstammen eher dem pathogenetischen Ansatz der Suchtentstehung, wohingegen Schutz-
faktoren aus dem Konzept der Salutogenese abgeleitet werden. Für den Einfluss von Schutz- 
und Risikofaktoren ist wichtig zu wissen, dass Schutzfaktoren eine aktive Wirksamkeit entfal-
ten. Hierunter wird verstanden, dass sich der Schutz nicht einfach dann einstellt, wenn keine 
Risikofaktoren vorliegen bzw. der Einfluss dieser Risikofaktoren eingeschränkt ist. „Schutzfak-
toren sind Charakteristika von Individuen und deren Umwelt, die einen positiven Einfluss auf 
Verhalten und Entwicklung auszuüben imstande sind“ (Springer & Uhl, 1996: 13). 
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Man unterscheidet (intra)personelle, soziale und umweltbedingte bzw. soziokulturelle Risiko- 
und Schutzfaktoren. Genetische und biologisch-physiologische Faktoren werden dem (intra)per-
sonellen Bereich zugeordnet. Ferner zählen hierzu verschiedene Persönlichkeitseigenschaften, 
psychologische- und emotionale Befindlichkeiten sowie stressreiche Lebensereignisse. Der 
soziale Bereich subsumiert vor allem die Einflussfaktoren, die von den Eltern oder der Gleich-
altrigengruppe ausgehen: Zu den familiären Einflussfaktoren zählt das Konsumverhalten der 
Eltern sowie deren Einstellung zum Konsum. Ferner können, je nach Ausprägung, das Fami-
lienklima, unklare Rollenverteilung innerhalb der Familie sowie der Erziehungsstil protektiv 
wirken oder die Wahrscheinlichkeit eines Konsumverhaltens erhöhen. Einen wesentlichen Ein-
fluss auf das Konsumverhalten übt die Gleichaltrigengruppe aus, deren Funktionen zusammen-
fassend wie folgt beschrieben werden können: sie machen Drogen verfügbar, führen in den 
Konsum psychoaktiver Substanzen ein, vermitteln Werte und Einstellungen über und Gründe 
für den Gebrauch, geben die Möglichkeit zur Identifikation und vermitteln ein Zusammengehö-
rigkeitsgefühl (Schmid, 2001).  
Die Kenntnis über die Ursachen missbräuchlichen Konsumverhaltens stellen wesentliche An-
satzpunkte für präventive Maßnahmen dar. Auch wenn die genauen Wirkmechanismen von 
Schutz- und Risikofaktoren noch nicht abschließend geklärt werden konnten, sollten präventive 
Maßnahmen darauf abzielen, Schutzfaktoren zu fördern bzw. Risikofaktoren zu minimieren. Für 
die Konzeption von Präventionsprogrammen kann hieraus abgeleitet werden, dass sie Maßnah-
men enthalten müssen, die u.a. die psychosozialen Kompetenzen, Entscheidungsfertigkeiten, 
Stressbewältigung sowie die Selbstwirksamkeitserwartung und Selbstsicherheit der Heranwach-
senden fördern. Weiterhin müssen Präventionsprogramme substanzspezifische Inhalte mitbe-
rücksichtigen wie z.B. Wissensvermittlung, Einstellungsförderung und Standfestigkeitstrai-
nings. 
Deutlich wurde, dass ein missbräuchliches Konsumverhalten durch eine Vielzahl unterschied-
licher Faktoren und möglicher Ursachenkonstellationen bedingt wird, die in dieser Komplexität 
durch präventive Maßnahmen jedoch nur selten erfasst werden (können). Viele Präventionspro-
gramme sind an jugendspezifische Institutionen gebunden, allen voran an die Schule. Diese 
Programme beinhalten hauptsächlich verhaltensorientierte Maßnahmen, die individuelle- aber 
auch soziale Faktoren zu beeinflussen suchen. Entsprechend bleiben bei schulischen Präven-
tionsprogrammen viele potenzielle Bedingungsfaktoren eines Konsumverhaltens unberücksich-
tigt. Gerade wenn es darum geht, die Wirksamkeit von schulischen Präventionsprogramme zu 
überprüfen, muss dieser Aspekt mehr Beachtung erfahren. 
Nachdem in diesem Kapitel die epidemiologische Datenlage, die funktionale Bedeutung des 
Drogenkonsums sowie Risiko- und Schutzfaktoren dargestellt wurden, liegen die Schwerpunkte 
der folgenden zwei Kapitel auf der Darstellung unterschiedlicher Präventionsarten (Kap. 2) und 




2.  Prävention und Gesundheitsförderung 
Der Leitgedanke, möglichst vorbeugend bzw. präventiv zu handeln dominiert in vielen Gesell-
schaften. Die damit verbundenen (bevölkerungsbezogenen) Ziele werden in der Absenkung der 
Inzidenzraten von Krankheiten, Behinderungen oder die Verhinderung eines vorzeitigen Todes 
gesehen (Schwartz & Walter, 1998: 153). In den vergangenen Jahrzehnten sind durch die Ein-
führung präventiver Maßnahmen wesentliche medizinische Fortschritte erzielt worden. So wur-
den durch Schutzimpfungen die Inzidenzraten verschiedener Krankheiten nahezu auf Null ge-
senkt. Durch verbesserte hygienische Bedingungen und medizinische Behandlungsmethoden 
stieg die Lebenserwartung gerade in den Industrieländern an. 
Hauptsächlich geprägt durch eine medizinische Sichtweise stand noch vor wenigen Jahren die 
Beseitigung von Risikofaktoren, die entweder biomedizinischen Ursprungs waren (z.B. Choles-
terinkonzentration als Risikofaktor für Herz-Kreislauferkrankungen) oder Fehlverhalten bein-
halteten (z.B. der Konsum von psychoaktiven Substanzen) im Mittelpunkt des präventiven 
Handelns (Röhrle, 1999). Der hierbei verwendete Gesundheitsbegriff war dichotomer Natur, 
d.h. Gesundheit wurde als Abwesenheit von Krankheit definiert. Bestimmend war ein „Krank-
heitsfrüherkennungsmodell“ und „Krankheitsvermeidungsmodell“ (Troschke, 1995: 3). Über 
diagnostische Screenings wurden sogenannte „Risikoträger“ identifiziert, um sie einer medizini-
schen Behandlung bzw. Intervention zu unterziehen, wobei häufig nur einzelne Risikofaktoren 
aus dem gesamten Krankheits-Ursachenkomplex herausgegriffen und behandelt wurden. Die 
angewandten Methoden waren die der Gesundheitserziehung und –aufklärung. Durch das Label, 
„zu einer Risikogruppe zu gehören“, fühlten sich die Personen häufig ausgegrenzt und dies be-
sonders dann, wenn unveränderliche Größen wie Geschlecht, Alter, genetische Disposition, 
familiäre Vorgeschichte, besuchte Schulform, soziale Schicht oder ethnische Herkunft als Risi-
kofaktoren herangezogen wurden. „Der Gefahr einer sich selbst erfüllenden Prophezeiung ist 
damit Tür und Tor geöffnet“ (Schmid et al., 2001: 408). In der Regel zeigten die Betroffenen 
eine relativ geringe Compliance gegenüber solchen Behandlungen. Langfristige bzw. positive 
Behandlungseffekte wurden bei einer solchen Vorgehensweise nur selten erzielt (Röhrle, 1999).  
Nach Brösskamp, Kickbusch & Walter (1998) bewirkten in den 70er und 80er Jahren ferner 
folgende Beobachtungen ein Umdenken und trieben die Entwicklung eines Gesundheitsförde-
rungsmodells voran:  
 „Unzureichende Erfolge des medizinischen Versorgungssystems im Hinblick auf Kran-
keitsprävention und Gesunderhaltung der Bevölkerung, 
 zunehmende Akzeptanz der sozialen Aspekte von Gesundheit und Krankheit, 




 die Umorientierung im Präventionsbereich von der Individuumzentriertheit zur Bevölke-
rungsbezogenheit und  
 der Beginn intensiver Finanzierungsdiskussionen hinsichtlich medizinischer Versorgungs- 
und Vorsorgeleistungen“ (Brösskamp, Kickbusch,& Walter, 1998: 144). 
Wie unten noch näher erläutert wird, setzt Gesundheitsförderung gegenüber einer krankheits-
orientierten Prävention deutlich andere Akzente: Gesundheitsförderung beruht nicht auf der 
Beseitigung von Risikofaktoren sondern baut darauf, protektive Faktoren und positive Zustände 
zu stärken. Gesundheit zu fördern statt Krankheit zu vermeiden ist ein zentrales Anliegen von 
gesundheitsförderlichem Handeln, wobei die Stärkung der Selbstbestimmung der Bevölkerung 
über ihr Leben sowie ihre Lebensumstände wesentlich ist. Diese setzt ein aktives Handeln aller 
einzelnen Akteure voraussetzt und zwar in den unterschiedlichsten Bereichen und den verschie-
denen Systemebenen. 
Im Laufe der Zeit wurden wesentliche Impulse und Maßnahmen aus der Gesundheitsförderung 
in den Bereich der Prävention mit aufgenommen. Hieraus resultiert, dass in der Praxis gesund-
heitsfördernde und präventive Maßnahmen sich z.T. nur noch wenig voneinander unterscheiden 
(Brösskamp, Kickbusch & Walter, 1998). Dies gilt besonders für primärpräventive bzw. unspe-
zifisch ausgerichtete Projekte. Ferner hat sich in den vergangenen Jahren der Begriff Gesund-
heitsförderung neben dem Begriff der (Primär-)Prävention immer weiter durchgesetzt. Einer-
seits werden die Begriffe (Primär)prävention und Gesundheitsförderung gleichbedeutend  
nebeneinander gestellt, obwohl sie verschiedenen konzeptionellen Ursprungs sind. Andererseits 
wird Prävention unter dem Begriff der Gesundheitsförderung subsumiert oder von einem umge-
kehrten Verhältnis gesprochen (Faltemaier, 1999; Hurrelmann & Settertobulte, 1999; Röhrle, 
1999; Troschke, 1993, 1995). Der folgende Abschnitt soll eine definitorische Grenzziehung 
versuchen. 
Begriffliche Klärung 
Nach Laaser und Hurrelmann (1998) werden alle Interventionshandlungen, „die sich auf Risiko-
gruppen mit klar erwartbaren, erkennbaren oder bereits im Ansatz eingetretenen Anzeichen von 
Störungen und Krankheiten richten, unter dem Begriff Prävention subsumiert (Laaser und Hur-
relmann, 1998: 395). Prävention im Sinne einer Krankheitsverhütung zielt darauf ab, eine Stö-
rung bzw. gesundheitliche Schädigung durch gezielte Aktivitäten zu verhindern, wenig wahr-
scheinlich zu machen oder zu verzögern (Schwartz & Walter, 1998). Präventive Maßnahmen 
können einerseits spezifisch sein, d.h. sie dienen der Vorbeugung bestimmter gesundheitsschä-
digender Verhaltensweisen und sind somit auf konkrete Risikogruppen ausgerichtet (wie z.B. 




richten sich an die Bevölkerung bzw. Teilpopulationen und zielen allgemein auf verschiedene 
Bedingungen und Entstehungen von gesundheitsrelevanten Verhaltensweisen und/oder psychi-
schen Störungen (Hurrelmann & Settertobulte, 1999).  
Ursprünglich wurde von Caplan (1964) zwischen Primär-, Sekundär- und Tertiärprävention 
unterschieden, je nachdem zu welchem Zeitpunkt die entsprechende Intervention einsetzt und 
welche Zielgruppen erreicht werden sollten. Unter Primärprävention verstand Caplan die Sen-
kung der Inzidenzrate physischer und psychischer Störungen in umschriebenen Populationen. 
Durch sekundärpräventive Maßnahmen soll versucht werden die Prävalenzrate von Krankheiten 
durch Früherkennung und frühzeitiger Behandlung zu reduzieren, um hierüber eine Chronifizie-
rung einer Krankheit zu verhindern. Tertiärpräventive Maßnahmen, die auch unter dem Begriff 
der Rehabilitation gefasst werden, zielen auf eine Verringerung oder Beseitigung von krank-
heitsbedingten Folgeschäden. In den folgenden Jahren unterlag diese Dreiteilung einer ständi-
gen Ergänzung und Erweiterung (v. Troschke, 1993, 1995; Laaser & Hurrelmann, 1989; Hur-
relmann & Settertobulte, 1999). Hurrelmann & Settertobulte (1999) beschreiben insgesamt fünf 
unterschiedliche Präventions- bzw. Interventionsbereiche, die sich nach dem Zeitpunkt des Ein-
satzes, den Zielgruppen und –setzungen voneinander unterscheiden (Tab. 1). 
 
Tab.1 Die fünf Phasen möglicher Interventionsansätze 
(Hurrelmann & Settertobulte, 1999: 135). 
Phase 1 2 3 4 5 










































































1. Primordiale Intervention =Gesundheitsförderung  
Unter einer primordialen Intervention werden „alle vorbeugenden Aktivitäten und Maßnahmen, 
die die gesundheitsrelevanten Lebensbedingungen und Lebensweisen von Menschen zu beein-
flussen suchen“ subsumiert (Laaser & Hurrelmann, 1998: 395). Die hierfür bereitgestellten 
i.d.R. unspezifisch ausgerichteten Maßnahmen richten sich an die Gesamtbevölkerung, ein-
schließlich der Gruppe der Gesunden. Diese Maßnahmen beinhalten bevölkerungs-, sozial- und 
gesundheitspolitische Interventionsbereiche, die u.a. auf verbesserte Lebensbedingungen abzie-
len. Im eigentlichen Sinne handelt es sich bei der primordiale Prävention um Gesundheitsförde-
rung. 
Nach dem Verständnis der WHO setzt Gesundheitsförderung bei der Analyse und der Stärkung 
der Gesundheitsressourcen und Potenziale der Menschen sowie auf allen gesellschaftlichen 
Ebenen an (salutogenetischer Ansatz) (Brösskamp, Kickbusch & Walter, 1998: 141). Gesund-
heitsfördernde Maßnahmen zielen darauf ab, das individuelle und kollektive Gesundheitsverhal-
ten zu fördern und die Lebensverhältnisse zu verändern. Ein wesentlicher Unterschied zu einer 
krankheitsorientierten Prävention ist, dass nicht bestimmte Risikofaktoren bzw. deren Beseiti-
gung im Mittelpunkt des Handelns stehen, sondern eher der Frage nachgegangen wird „wie und 
wo wird Gesundheit hergestellt?“ (Brösskamp, Kickbusch & Walter, 1998: 141). 
Entsprechend dem Gesundheitsverständnis der WHO, nach dem Gesundheit als Gesamtheit des 
körperlichen, psychischen und physischen Wohlbefindens begriffen wird, zielt eine Gesund-
heitsförderung darauf ab, „allen Menschen ein höheres Maß an Selbstbestimmung über ihre 
Gesundheit zu ermöglichen und sie damit zur Stärkung ihrer Gesundheit zu befähigen“ 
(Brösskamp, Kickbusch & Walter, 1998: 141). Hier gilt es die psychischen und sozialen Kom-
petenzen aller Menschen so zu fördern und zu unterstützen, dass sie ihr größtmögliches  
Gesundheitspotential verwirklichen und ihr Leben in eigenverantwortlicher Weise gestalten 
können. Gesundheitsförderung wird heute als eine wesentliche Säule des New Public Health 
Bereichs angesehen (WHO, 1996).  
Die Organisation und Durchführung von gesundheitsfördernden Maßnahmen können nicht die 
Aufgabe einzelner Institutionen sein, sondern sie müssen von den verschiedenen privaten, ge-
sellschaftlichen, wirtschaftlichen und politischen Sektoren getragen werden, denn entsprechend 
des Setting-Ansatzes müssen die gesundheitsfördernden Aktivitäten auf alle Lebensbereiche 
ausgerichtet sein, in denen die Menschen den größten Teil ihrer Zeit verbringen (Brösskamp, 
Kickbusch & Walter, 1998: 146). In der Ottawa-Charta von 1986 sind hierfür fünf wesentliche 




Gesamtpolitik, (2) Schaffung gesundheitsförderlicher Lebenswelten, (3) Unterstützung gesund-
heitsbezogener Gemeinschaftsaktionen, (4) Neuorientierung der Gesundheitsdienste und (5) 
Förderung der Entwicklung persönlicher Kompetenzen. 
2. Primäre Intervention 
Die primäre Intervention richtet sich an potenzielle Risikogruppen also Personengruppen, die 
aufgrund kritischer Lebensumstände bzw. –ereignisse oder ihres Herkunftsmilieus als besonders 
anfällig für die Ausbildung von gesundheitsgefährdeten Verhaltensweisen angesehen werden. 
Allgemein betrachtet, zielt diese Intervention darauf, dass Risiko für die Entwicklung einer 
Krankheit bzw. einer Störung zu senken bzw. grundsätzlich zu beseitigen. Maßnahmen der pri-
mären Intervention setzen noch vor Ausbruch einer Krankheit bzw. (psychischen) Störung ein. 
Bezogen auf den Suchtbereich sollte die Intervention noch vor einem Konsumbeginn durch-
geführt werden, so dass die Maßnahmen auf abstinente Kinder und Jugendliche ausgerichtet 
sind. Da der Einstieg in den Konsum legaler psychoaktiver Substanzen zu Beginn des zweiten 
Lebensjahrzehnts erfolgt (BZgA, 2001), sollte die Intervention bei Kindern im Grundschulalter 
bzw. zu Beginn der Sekundarstufe I erfolgen. Maßnahmen der primären Intervention orientieren 
sich langfristig an einer drogenfreien Lebensführung bzw. wollen einen kontrollierten und re-
gelorientierten Umgang mit legalen psychoaktiven Substanzen vermitteln. Kinder und Jugendli-
che sollen befähigt werden, auf den (missbräuchlichen) Konsum zu verzichten, der mit einer 
Vielzahl gesundheitlicher, sozialer und psychischer Folgeschäden einhergehen kann.  
Überwiegend sind primordiale und primäre Interventionen für Kinder und Jugendliche ent-
wickelt worden. Diese werden an öffentlichen Institutionen wie Kindergärten, Schulen und Ju-
gendeinrichtungen durchgeführt, wobei die Mehrheit dieser Maßnahmen für die Schulen konzi-
piert wurde. Zurzeit existieren in Deutschland nur wenige Screeninginstrumente zur Identifika-
tion potenzieller Risikogruppen (Schmidt, 1998). Woraus folgt, dass ein und dieselbe Interven-
tion für alle Kinder bzw. Jugendlichen einer Alterskohorte durchgeführt wird. Eine nach Ziel-
gruppen (Geschlecht, ethnische Herkunft etc.) getrennte Durchführung findet selten statt. 
Neben wenigen Projekten zur schulischen Gesundheitsförderung wie z.B. der BLK Modellver-
such „Netzwerk Gesundheitsfördernde Schule“ bzw. das Nachfolgeprojekt „OPUS“17 (Paulus, 
1999; Ministerium für Schule, Wissenschaft und Forschung, NRW, 2001) existiert eine fast 
unüberschaubare Vielzahl themenzentrierter (primärpräventiver) Interventionsprogramme, allen 
voran Programme zu den Themen Sucht, Gewalt, Bewegung, Ernährung, Sexualität und sexuel-
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ler Missbrauch (Aßhauer & Hanewinkel, 2000; 1998a; Essau et al., 1998b; Hübner et al., 1999; 
Hanewinkel, 1999; Leppin, Hurrelmann & Petermann, 2000; Jerusalem, 2002). Neben dieser 
konkreten Aus- und Zielrichtung, können zwischen personenzentrierten Programmen („Verhal-
tensprävention“) und kontextbezogenen Programmen („Verhältnisprävention) unterschieden 
werden, wobei die meisten existierenden schulischen Programme (hierzu siehe auch Kap. 3) 
hauptsächlich personenzentriert statt kontextzentriert ausgerichtet sind.  
Bei den personenzentrierten Interventionen stehen Maßnahmen im Vordergrund, die versuchen, 
auf das individuelle Verhalten einzuwirken, indem protektive Faktoren gestärkt aber auch 
Krankheitsrisiken vermieden werden. Wie in dem vorangehenden Kapitel beschrieben, sollen 
hierüber individuelle Fähigkeiten und kognitive, soziale, kommunikative und/oder motorische 
Kompetenzen der Heranwachsenden positiv beeinflusst werden. Je nach Ausrichtung der Inter-
vention geht es hierbei um das Erlernen von Problemlösestrategien, Bewältigungen von belas-
tenden Lebenssituationen, Umgang mit Stress und die Förderung von Beziehungen und Persön-
lichkeitsmerkmalen bzw. –eigenschaften (Hurrelmann & Settertobulte, 1999; Meyer & Sauters, 
2000). 
Kontextzentrierte Programme zielen auf die Lebensverhältnisse der Zielgruppe. Hierbei steht 
die Gestaltung einer gesundheitsverträglichen Umwelt im Vordergrund, was strukturelle Verän-
derungen innerhalb von Organisationen und Institutionen mit einschließt und so zu einer Ver-
besserung des sozialen Klimas beitragen kann. Die störenden Einflüsse des sozialen und ökolo-
gischen Kontextes sollen der betroffenen Personengruppe aufgezeigt und soweit wie möglich 
zurückgedrängt werden. Der Zielgruppe sollen Handlungsmöglichkeiten gegeben werden, um 
sich in deren spezifischen Lebensräumen zurechtzufinden. Über solche Programme sollen sozia-
le Netzwerke sowohl in der Familie als auch im Nah- und Umfeld aufgebaut bzw. verbessert 
und Selbsthilfe initiiert werden (Hurrelmann & Settertobulte, 1999; Meyer & Sauters, 2000; 
Röhrle, 1999). 
3. Sekundäre Intervention  
Die sekundäre Intervention setzt dann an, wenn erste Störungen bzw. Krankheitszeichen aufge-
treten sind. Sie bezieht sich somit auf Personen, die „at risk“ also gefährdet sind. Allgemein 
umfasst die sekundäre Intervention alle Maßnahmen zur Entdeckung symptomloser Krankheits-
frühstadien sowie Maßnahmen zur wirksamen Frühbehandlung (Schwartz & Walter, 1998). 
Im suchtpräventiven Bereich richten sich sekundärpräventive Maßnahmen an Personengruppen, 
die bereits psychoaktive Substanzen konsumiert haben und/oder möglicherweise aufgrund ihres 




zu entwickeln. Im Rahmen sekundärpräventiver Maßnahmen wird angestrebt, den Umschlag-
punkt vom Gebrauch zum Missbrauch bzw. den Übergang vom akuten zu einem chronischen 
Missbrauchsverhalten zu verhindern, so dass sich keine Symptome einer ausgeprägten Abhän-
gigkeit mit den dazugehörigen negativen Konsequenzen entwickeln können. Eine der Heraus-
forderungen der sekundären Prävention liegt in der Identifikation der gefährdeten Jugendlichen 
(Screening) (Schmidt & Hurrelmann, 1999). Im sekundärpräventiven Bereich werden u.a. Maß-
nahmen aus dem Bereich der „use-reduction“ und der „harm-reduction / safer-use“ angewandt. 
Methoden zur „use-reduction“ verfolgen das Ziel, die Menge sowie die Häufigkeit des Sub-
stanzgebrauch zu reduzieren. Die „harm-reduction“ verfolgt das Ziel, die negativen Konsequen-
zen, die aus dem Gebrauch von psychoaktiven Substanzen resultieren, auf ein Minimum zu 
begrenzen. Das Konzept der Schadensbegrenzung wird mittlerweile von vielen Experten favori-
siert, da es integrativ wirksam und für die Betroffenen weniger verurteilend bzw. diskriminie-
rend ist. 
4. Tertiäre Intervention  
Sind bei der Zielgruppe schon manifeste Störungen oder Erkrankungen aufgetreten, setzt die 
tertiäre Intervention ein. Hierbei treten problemzentrierte sowie therapeutische Methoden in den 
Vordergrund. Die Tertiärprävention verfolgt das Ziel, den Gesundheitszustand bereits erkrank-
ter (bezogen auf den Suchtbereich: bereits abhängiger) Personen zu stärken, weitere Schäden 
und Spätfolgen zu verhüten, Rückfällen vorzubeugen und eine weitgehende Wiederherstellung 
des vorherigen Lebens- und Gesundheitszustandes zu erreichen. Die am weitesten ausgearbei-
teten Konzepte existieren in diesem Bereich für (erwachsene) Alkohol- oder Heroinkonsumen-
ten. Auch hierbei werden u.a. Maßnahmen aus dem Bereich der „use-reduction“ und der „harm-
reduction“ angewandt. Beispiele hierfür sind Spritzenaustauschprogramme, niedrigschwellige 
Angebote, Substitution und Abstinenztherapie.  
5. Quartäre Intervention  
Andere Begriffe für diesen fünften Interventionsbereich sind die der Rehabilitation und Kom-
pensation. Die entsprechenden Maßnahmen setzen nach Abschluss der Kuration ein und zielen 
darauf, Rückfälle zu verhindern, Folgeschäden zu vermeiden und die Rückführung in den nor-
malen Alltag zu ermöglichen. Darüber hinaus zählen hierzu aber auch medizinische und thera-
peutische Behandlungsmaßnahmen, die eine Verbesserung des bestehenden physischen und 




3 Schulische Präventionskonzepte und ihre Wirksamkeit 
Im Laufe der letzten 30 Jahre haben sich unterschiedliche Präventionskonzepte herausgebildet. 
Beruhten die Präventionsprogramme in den 60er Jahren noch auf reiner Informationsvermitt-
lung (häufig in Verbindung mit Angst- und Abschreckungsappellen), wurden in den folgenden 
Jahren Interventionsprogramme entwickelt, die auf Konzepten der „affektiven Erziehung“, der 
„alternativen Erlebnisform“, der „sozialen Resistenz“ oder dem „Lebenskompetenzansatz“ ba-
sierten (Franzkowiak, 2002; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993; Denis, Hey-
nen, & Kröger, 1993). In diesem Kapitel soll zu Beginn auf die drei ersten Präventionskonzepte 
und deren Präventionserfolge18 eingegangen werden. Daran schließt sich eine ausführliche Be-
schreibung des Lebenskompetenzförderansatzes. Verschiedene internationale und nationale 
schulische Life-skills Programme werden vorgestellt und die jeweiligen Evaluationsergebnisse 
referiert. Darauf aufbauend werden Bedingungen herausgearbeitet, die den Erfolg bzw. die 
Wirksamkeit schulischer Lebenskompetenzförderprogramme im Hinblick auf die von ihnen 
angestrebten Ziele maßgeblich mitbedingen. 
 
3.1  Aufklärung und Abschreckung 
In den sechziger und siebziger Jahren war die Präventionsstrategie der Aufklärung und Ab-
schreckung am weitesten verbreitet. Die Aufklärungsstrategie basierte auf dem in den fünfziger 
Jahren entwickelten Health-Belief Modell (Becker, 1974). Nach diesem Modell, das die 
menschliche Handlungsweise vorrangig als rational bestimmt betrachtet, resultieren Drogen-
konsum bzw. gesundheitsschädigende Verhaltensweisen aus dem fehlenden Wissen der Men-
schen über psychoaktive Substanzen und den damit verbundenen Konsequenzen. Die Vermitt-
lung reiner Sachinformationen (Drogenkunde), die häufig mit Furcht- und Angstappellen ge-
paart waren, sollte diese Wissensdefizite ausgleichen und zu Einstellungs- und Verhaltensände-
rungen führen. Häufig standen Jugendliche diesen Informationen eher skeptisch bis ablehnend 
gegenüber, denn bei dieser Form der Präventionsarbeit wurde wenig berücksichtigt, dass Infor-
mationen oder (abschreckende) Darstellungen einer selektiven Wahrnehmung unterliegen und 
zu einer verzerrten Darstellung der Realität führen können (Schwarzer, 1996). Jugendliche füh-
len sich in ihrer Gesundheit wenig beeinträchtigt und betrachten sich mehr oder weniger als 
unverwundbar. Ihr Verhalten ist überaus gegenwartsorientiert. Negative gesundheitliche Konse-




könnten, haben auf das momentane Verhalten von jungen Menschen so gut wie keine Auswir-
kung. Zudem besitzen – wie im Abschnitt 1.2 erläutert – Risikoverhaltensweisen, wie der 
Gebrauch von psychoaktiven Substanzen, eine hohe Funktionalität für Jugendliche (Silbereisen 
& Kastner, 1985; Silbereisen, 1999; Franzkowiak, 1986; Engel & Hurrelmann, 1993). Risiko-
verhaltensweisen dienen den Jugendlichen zur bewussten Verletzung bzw. Ablehnung elter-
licher oder gesellschaftlicher Normen. Darüber hinaus können über den Substanzkonsum Kon-
takte zur peer-group oder zum anderen Geschlecht aufgenommen werden. Sie sind Ausdruck 
eines bestimmten Lebensstils oder dienen der Entspannung, dem Genuss aber auch der Ver-
drängung. Somit sind Risikoverhaltensweisen für Jugendliche höchst attraktiv, weil sie hierüber 
die erwünschten Zielvorstellungen unmittelbar erreichen können.  
Evaluationsstudien sowie Meta-Analysen weisen auf die geringe Effektivität der rein kognitiv 
ausgerichteten Maßnahmen hin. Lediglich eine Zunahme des Wissens über psychoaktive Sub-
stanzen konnte bei den Kindern und Jugendlichen nachgewiesen werden. Diese Wissenszunah-
me führte jedoch nicht - wie ursprünglich im Health-Belief Modell angenommen - zu Einstel-
lungsveränderungen bezüglich des Konsums oder zu einer Konsumreduzierung bzw. einer Ver-
hinderung des Einstieges (Thompson, 1978; Leventhal & Cleary, 1980; Rundall & Bruvold, 
1988; Tobler & Stratton, 1997). Einige Studien belegen sogar, dass reine Informationspro-
gramme – u.a. bedingt durch Neugiereffekte – den Konsum von psychoaktiven Substanzen so-
gar erhöhen können, was auch als „Bumerang-Effekt“ bezeichnet wird (DeHaes, 1987; Künzel-
Böhmer, Bühringer & Janic-Konecny, 1993). Es konnte weiterhin gezeigt werden, dass ab-
schreckende Informationen, Angstappelle oder Bedrohungen auf Jugendliche so gut wie keine 
Wirkungen zeigen, da sie die möglichen Konsequenzen nicht mit der eigenen Person in Bezie-
hung setzen (Nevermann & Perlwitz, 1986). Schon 1986 resümierte Tobler, dass die Präven-
tionsstrategie der reinen Informationsvermittlung aufgegeben werden sollte. 
Die dargestellten Ergebnisse lassen eindeutig den Schluss zu, dass Informationsvermittlung als 
alleinige Präventionsmaßnahme erfolglos ist. Hieraus kann jedoch nicht ohne Weiteres ge-
schlossen werden, dass Aufklärung als ein (suchtmittelspezifisches) Element von Präventions-
maßnahmen unbrauchbar ist. Gewählt werden müssen nur andere Formen der Aufklärung, die 
darüber hinaus in einem Gesamtkonzept unterschiedlicher Präventionsstrategien eingebettet 
werden müssen (siehe hierzu „Modell der sozialen Resistenz“ und „Life-skills Ansatz“).  
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 I.d.R. werden die Erfolge von (sucht-)präventiven Maßnahmen an einem Absinken der Prävalenz- bzw. einer ge-
ringeren Inzidenzrate zum Konsum gemessen. Letztendlich sollte der Erfolg bzw. die Wirksamkeit dieser Pro-




3.2  Das Konzept der „Affektiven Erziehung“ 
Das Konzept der „Affektiven Erziehung“ beruht auf der Annahme, dass ein geringes Selbstwert-
gefühl bzw. Selbstvertrauen, eine mangelnde Entscheidungsfähigkeit sowie ein gering ausge-
prägtes Wertesystem dazu beitragen, gesundheitsriskante Verhaltensweisen zu entwickeln (Ro-
senberg, 1979). Entsprechend sind die Präventionsmaßnahmen auf das Individuum ausgerichtet 
und suchtmittelunspezifisch konzipiert. Die Maßnahmen setzen an diesen „Persönlichkeitsdefi-
ziten“ an, mit dem Ziel der Selbstwertstärkung und des adäquaten Umgangs mit den eigenen 
Gefühlen und mit Stress. Den Kindern sollen zusätzlich positive Werte vermittelt werden und 
sie sollen die Fähigkeit erlangen, Entscheidungen eigenverantwortlich zu treffen (Schinke, Bot-
vin & Orlandi, 1991; Mittag & Jerusalem, 1999). Dieses Konzept stellt somit die Bedürfnisse 
der Jugendlichen in den Mittelpunkt und kann gegenüber der rein kognitiv ausgerichteten Wis-
sensvermittlung als eine positive Weiterentwicklung präventiver Maßnahmen betrachtet wer-
den. Ein Beispiel für ein derartiges Programm stellt das amerikanische Schulcurriculum 
HLAYT (Here´s Looking At You, Two) dar. Für dieses Programm liegen Ergebnisse einiger 
Evaluationsstudien vor, die meta-analytisch von Green & Kelly (1989) ausgewertet wurden. Für 
alle untersuchten Altersgruppen konnte zwar ein Wissenszuwachs gezeigt werden, jedoch konn-
ten weder für die eigentlichen Zielvariabeln wie z.B. Selbstwert, Bewältigungsfertigkeiten und 
Entschlussfähigkeit, noch für den Substanzkonsum selbst Verbesserungen nachgewiesen wer-
den. Manche Studien wiesen sogar einen Konsumanstieg („Bumerang.Effekt“) bei den Interven-
tionsschülern gegenüber der Schülergruppe nach, die dieses Programm nicht durchlaufen hatten 
(Green & Kelly, 1989; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993; Tobler, 1986; 
Tobler & Stratton, 1997).  
Auch wenn die Programme nach der Strategie der „Affektiven Erziehung“ keine wesentlichen 
Erfolge auf der Verhaltens- und Einstellungsebene gezeigt haben, muss Folgendes berücksich-
tigt werden. Wie oben beschrieben, geht dieser Ansatz von der Voraussetzung aus, dass Störun-
gen innerhalb der Persönlichkeitsentwicklung, wie ein gering ausgeprägtes Selbstwertgefühl, 
ursächlich für den Konsum psychoaktiver Substanzen verantwortlich sind. Inwieweit diese Be-
dingung als alleiniger Auslöser problematischer Verhaltensweisen betrachtet werden kann, 
muss kritisch hinterfragt werden, da ein (problematischer) Konsum psychoaktiver Substanzen 
sich durch ein komplexes und sich wechselseitig beeinflussendes Bedingungsgefüge zwischen 
Person, Umwelt und Droge entwickelt (siehe Kap. 1). Somit bleiben wesentliche Bedingungs-
faktoren in dem Modell der „Affektiven Erziehung“ unberücksichtigt. Weiterhin muss darauf 
hingewiesen werden, dass die Programme nur aus wenigen Unterrichtsbausteinen bestanden und 
sie in einem relativ eng umgrenzten Zeitraum im Unterricht eingesetzt wurden. Gerade Pro-




relativ schwer zu beeinflussen sind, müssen über einen viel längeren Zeitraum eingesetzt wer-
den, um messbare Effekte zu erzielen (Leppin, 2000b). Ein dritter Punkt bezieht sich auf die 
eingesetzten Methoden: diese waren einseitig lehrerzentriert und unterschieden sich somit nur 
wenig von den kognitiv-ausgerichteten Programmen der Informationsvermittlung. Meta-
Analysen konnten zeigen, dass Programme, die interaktiv ausgerichtet sind und/oder die darauf 
abzielen, gewünschte Verhaltensweisen im Training häufig zu wiederholen, überaus positive 
Erfolge auf der Verhaltensebene aufweisen (Tobler, 1986; 1992; Tobler & Stratton, 1997; 
Tobler et al., 2000). Auf der anderen Seite kann aber auch nicht ausgeschlossen werden, dass 
eine Stärkung des Selbstwertes bzw. Förderung der Selbstständigkeit insgesamt auch die Bereit-
schaft einer Person erhöht, Risikoverhaltensweisen zu zeigen, was das Experimentieren von 
psychoaktiven Substanzen mit einschließt (Shedler & Block, 1990). 
 
3.3  Das Modell der „Alternativen Erlebnisformen“ 
Das Modell der „Alternativen Erlebnisformen“, das auf der Theorie des Problemverhaltens von 
Jessor & Jessor (1977) beruht, setzt ebenfalls an den Bedürfnissen von Jugendlichen an. Das 
Modell fußt auf der Erkenntnis, dass der Konsum von psychoaktiven Substanzen eine Reihe 
psychosozialer Funktionen erfüllt, wie z.B. soziale Anerkennung zu gewinnen, Protest auszu-
drücken, Entspannung zu erzielen oder Selbstwertdefizite zu kompensieren. Es stellt insgesamt 
eine Form der Belastungsbewältigung dar (Franzkowiak, 1983; Silbereisen & Kastner, 1985). 
Hierauf aufbauend bieten die Programme den Jugendlichen solche Aktivitäten an, von denen 
angenommen wird, dass sie vergleichbare Funktionen erfüllen können wie psychoaktive Sub-
stanzen. Dohner (1972) zählt zu diesen alternativen Erlebnisformen Aktivitäten wie u.a. Aben-
teuerspiele bzw. –reisen, Entwicklung beruflicher Fertigkeiten, intellektuelle Erfahrungen, 
künstlerisch-kreative Aktivitäten, Sport und sozialpolitisches Engagement. Weiterhin zählen 
hierzu Verbesserungen zwischenmenschlicher Beziehungen und Entwicklung des Selbstvertrau-
ens. In einigen Bundesstaaten der USA wird das Schulcurriculum PAY (Positive Alternatives 
for Youth) eingesetzt (Cook et al., 1984). Nach einer genauen Analyse der Programmthemen 
(wie Kommunikationsübungen, Themen zu Gefühlen, Selbstsicherheit und Selbstkonzept, Be-
wältigung von problematischen und Stresssituationen) kommen Künzel-Böhmer, Bühringer, 
Janic-Konecny (1993) zu dem Schluss, dass das Curriculum starke Ähnlichkeit mit einem Pro-
gramm aus dem Bereich „affektive Erziehung“ aufweist. Eine Überprüfung dieses Programms 
konnte zwar keine veränderten Einstellungen zum Gebrauch psychoaktiver Substanzen nach-
weisen, jedoch ein reduziertes Konsumverhalten harter Alkoholika. Weiterhin zeichneten sich 




und der verantwortliche Umgang mit psychoaktiven Substanzen, wurden besonders bei den 
Interventionsschülern nachgewiesen, die sehr engagiert an diesem Programm teilgenommen 
hatten, gegenüber der Gruppe der wenig interessierten Interventionsschüler (Künzel-Böhmer, 
Bühringer, Janic-Konecny, 1993; Cook et al., 1984).  
Eine von Tobler (1986) durchgeführte Meta-Analyse, die mehr als 100 Alternativ-Programme 
beinhaltete, zeigte positive Effekte hauptsächlich bei den Jugendlichen, die bereits ein (proble-
matisches) Konsumverhalten aufwiesen. Offensichtlich sind solche Maßnahmen sekundärprä-
ventiv wirksam, für die Primärprävention jedoch weniger gut geeignet, da sie den Erstkonsum 
weder zu verhindern bzw. hinauszuzögern im Stande sind (Tobler, 1986; 1992, Silbereisen, 
1995). Für den Einsatz in der Schule sind diese i.d.R. sehr zeit- und kostenintensiven Program-
me, die darüber hinaus eine Reihe außerschulischer Aktivitäten beinhalten, kaum geeignet. 
 
Sowohl der Ansatz der „Affektiven Erziehung“, als auch der „Alternativen Erlebnisform“ stel-
len den Jugendlichen in den Mittelpunkt des Geschehens und zielen darauf ab, Persönlichkeits-
merkmale zu fördern. In einem weit geringeren Umfang werden sowohl die Einflüsse des sozia-
len Umfeldes als auch die psychosoziale Funktionalität des Verhaltens berücksichtigt (Jerusa-
lem, 1997). Die zwei folgenden Modelle („Sozialen Resistenz“, Lebenskompetenzförderansatz) 
setzen genau an diesen Defiziten an und versuchen den komplexen Zusammenhang zwischen 
Risikoverhaltensweisen und Persönlichkeitsmerkmalen, Lebensbewältigung und psychosozialer 
Beeinflussung mit einzubeziehen.  
 
3.4  Das Modell der „Sozialen Resistenz“ 
Der Ansatz der „Sozialen Resistenz“ ist ursprünglich in Zusammenhang mit der Prävention des 
Rauchens entwickelt worden und beruht insbesondere auf Arbeiten von Bandura (1977; 1986) 
zum sozialen Lernen und zu Selbstwirksamkeitserwartungen. Da der Konsumbeginn in einem 
engen Zusammenhang mit den Verhaltensnormen innerhalb der Gleichaltrigengruppe steht und 
die Gleichaltrigen in der Adoleszenz einen großen Einfluss auf das Verhalten der Jugendlichen 
ausüben, versuchen entsprechende Programme, die Fähigkeiten der Jugendlichen zu stärken, 
dem Gruppendruck der Peers nicht nachzugeben sowie dem Angebot von Drogen zu widerste-
hen. Nicht nur die Peers, sondern auch die Medien (Werbung) üben einen Einfluss auf das Ver-
halten der Heranwachsenden aus. Daher werden innerhalb dieser Programme die Erwartungen, 




Einschätzungen zum Konsum unter Gleichaltrigen wird korrigierend eingewirkt. Dieses Vorge-
hen basiert hauptsächlich auf der „social inoculation theory“ von McGuire, die von der Annah-
me ausgeht, dass die Verhaltensweisen, die die Jugendlichen im Training gelernt haben, auch in 
realen Situationen angewendet werden. Den Jugendlichen soll im Sinne einer „Impfung“ ver-
deutlicht werden, dass die Entscheidung für den Konsum von psychoaktiven Substanzen häufig 
fremdgesteuert ist. Hierbei werden mit den Jugendlichen spezifische soziale Fertigkeiten einge-
übt und ihnen konkrete Handlungsempfehlungen vermittelt (Jerusalem, 1997). Die Schüler sind 
aktiv in den Gesamtprozess mit einbezogen, sie lernen z.B. in Rollenspielen, Argumente gegen 
den Gebrauch psychoaktiver Substanzen zu finden bzw. das Angebot z.B. einer Zigarette abzu-
lehnen. Suchtmittelspezifische Informationen sind so konzipiert, dass sie dem Alter bzw. Ent-
wicklungsstand der Jugendlichen entsprechen und mögliche negative Konsequenzen des Kon-
sums sich auf unmittelbare und erlebbare Phänomene wie schlechter Geruch, finanzielle Belas-
tung und geringe körperliche Fitness beschränken. Somit berücksichtigt der Ansatz der „sozia-
len Resistenz“ Eigenschaften, die entwicklungsbedingt für Jugendliche eine hohe Relevanz ha-
ben: ihr Verhalten ist stark gegenwartsorientiert, sie fühlen sich (gesundheitlich) fit und „unbe-
siegbar“. Weiterhin wird den Jugendlichen ein Verhaltensmodell vorgegeben (entweder im Film 
oder/und in Rollenspielen) und zwar das eines Nichtrauchers, der sozial kompetent und eigen-
verantwortlich agiert, einen hohen Sozialstatus hat und Überzeugungskraft besitzt 
(=Vermittlung eines positiven Image). Anhand eines solchen Modells sollen die Jugendlichen 
erlernen, entsprechend der Theorie von Bandura (s.u.), Erwartungen, Einstellungen und Verhal-
tensweisen zu imitieren. Der Lernprozess wird zusätzlich gefördert durch Gruppendiskussionen 
und Absichtserklärungen, psychoaktive Substanzen nicht zu konsumieren.  
Evans (1976) entwickelte als einer der ersten ein Programm zur Vorbeugung gegen den Zigaret-
tenkonsum, das auf Standfestigkeitstraining gegenüber sozialer Beeinflussung beruhte. Obwohl 
eine Überprüfung dieses Programms nur wenige Effekte nachwies (Evans et al., 1981), wurde 
der generelle Ansatz aufgegriffen und in modifizierter Form (u.a. mehr Trainingseinheiten, Ein-
satz von Peer-Leaders) in unterschiedlichen Programmen/Projekten aufgenommen, die wieder-
um längsschnittlich überprüft wurden. Hierzu zählen u.a. das Minnesota-Projekt (Arkin et al., 
1981; Murray et al., 1987; 1989), das Harvard-Standford Projekt (Mc Alister et al., 1980) und 
die Waterloo Studie (Flay et al., 1989).  
Längsschnittstudien sowie Meta-Analysen belegen die Wirksamkeit solcher Programme 
(Dijkstra et al., 1999; Tobler & Stratton, 1997; Tobler et al., 2000). So konnte der Konsum-
beginn von Zigaretten aber auch von Alkohol hinausgezögert werden. Allgemein beschränkten 
sich die Programmeffekte hauptsächlich auf die Gruppe, die zu Beginn der Untersuchung nicht 




1989; Telch et al., 1990). Dies weist auf die Bedeutung hin, primärpräventive Maßnahmen früh-
zeitig einzusetzen. Nach einigen Jahren glichen sich die Konsummuster der Interventions- und 
Kontrollschüler jedoch wieder an, so dass langfristig stabile Verhaltenseffekte durch die ge-
nannten Maßnahmen nicht erreicht werden konnten. Das Fehlen von Langzeiteffekten wird von 
manchen Autoren als Indiz gewertet, dass über diese Programme nur die Heranwachsenden, die 
einen experimentellen Drogengebrauch praktizieren, vom Konsum abgehalten worden sind, d.h. 
nur diejenige Personengruppe, die nach einer gewissen Zeit eigenständig mit dem Konsum auf-
gehört hätten (Ershler et al., 1989). Demgegenüber betonen Künzel-Böhmer, Bühringer & Ja-
nik-Konecny (1993), dass ein Herauszögern des Rauchbeginns und damit einhergehend eine 
verkürzte Rauchperiode ein wichtiger Präventionseffekt und ein wesentliches Ziel präventiver 
Arbeit ist. Hierzu konnte gezeigt werden, dass das Alter zu Beginn des Konsums psychoaktiver 
Substanzen ein wichtiger Prädiktor für einen späteren habituellen Konsum, aber auch für ein 
späteres Missbrauchsverhalten darstellt (Breslau & Peterson, 1996; Janson, 1999; Hawkins et 
al., 1997). Je früher Kinder bzw. Jugendliche mit dem Rauchen beginnen, desto schwieriger ist 
es für sie damit wieder aufzuhören (Sussman et al., 1998). Christiani et al. (1999) weisen wei-
terhin darauf hin, dass die karzinogene Wirkung des Rauchens gerade in der jüngeren Alters-







3.5  Der Lebenskompetenzförderansatz (Life-skills-Ansatz) 
3.5.1  Das Konzept des Life-skills Ansatzes 
Die Life-skills Programme zählen zu einer neuen Generation von präventiven Maßnahmen. 
Unter Lebenskompetenzen werden Fertigkeiten einer Person subsumiert, die eine effektive Aus-
einandersetzung mit den Anforderungen und Herausforderungen des Lebens ermöglichen 
(WHO, 1994). Der Life-skills Ansatz wurde in den 80er Jahren in den USA konzipiert und ist 
der ursachenspezifischen Prävention zuzuordnen (Botvin & Kantor, 2000; Botvin et al., 1990; 
Botvin & Dusenbury, 1989; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993). Die hierzu 
entwickelten Programme zeichnen sich größtenteils durch folgende Gemeinsamkeiten aus (Bot-
vin, 2000; Künzel, 1994): 
 Sie sind theoriegeleitet konzipiert. 
 Ihnen liegt ein umfassendes Verständnis der komplexen Bedingungen der Entstehung und 
Aufrechterhaltung des Konsums psychoaktiver Substanzen zugrunde. 
 Die Schwerpunkte liegen in der Vermittlung von individuellen Handlungs- und Bewälti-
gungskompetenzen und lebenspraktischen Fertigkeiten, die nicht nur für den Gesundheits-
bereich Bedeutung haben, sondern helfen sollen, den Alltag und die damit verbundenen 
Anforderungen besser bewältigen zu können. 
 Sie sind forschungsorientiert und wissenschaftlich evaluiert. 
 
Der Lebenskompetenzförderansatz beruht auf unterschiedlichen Konzepten aus der Ent-
wicklungs-, Lern- und Sozialpsychologie, die sich gegenseitig ergänzen und Aufschluss über 
Ziele, Inhalte und Methoden/Didaktik präventiver Programme geben. Neben dem „Konzept der 
Risiko- und Schutzfaktoren“, auf das im ersten Kapitel schon eingegangen wurde, bilden die 
„Theorie der Handlungsveranlassung (Theory of reasoned action) bzw. die Theorie des geplan-
ten Verhaltens (Theory of planned behavior)“ von Fishbein und Ajzen (1975), die „soziale 
Lerntheorie“ von Bandura (1977) sowie die „Theorie des Problemverhaltens“ von Jessor und 
Jessor (1977) die theoretische Basis von Life-skills Programmen. Diese drei Theorien bzw. 
Konzepte sollen kurz dargestellt werden. 
Theory of reasoned action und Theory of planned behavior  
Nach der „Theory of reasoned action“ führen Einstellungen und subjektive Normüberzeugun-
gen über ein bestimmtes Verhalten zu einer Handlungsabsicht bzw. Verhaltensintention, die 
wiederum das Ausüben eines Verhaltens wahrscheinlicher macht. Das Verhalten bzw. die 
Handlung selbst wird somit über die gebildeten Verhaltensintentionen und nicht direkt von den 




Normüberzeugung bezieht sich auf die individuelle Wahrnehmung darüber, was andere Perso-
nen aus dem sozialen Umfeld (Freunde, Eltern, Lehrer) über das Ausführen bzw. Nichtausfüh-
ren eines bestimmten Verhaltens meinen. Hierbei wird berücksichtigt, dass Personen sich nicht 
nur entsprechend ihren Einstellungen verhalten und das tun, was sie für richtig erachten, son-
dern ihr Verhalten auch nach den Erwartungen anderer Personen ausrichten.  
Entsprechend der Theorie werden Einstellungen und subjektive Normüberzeugung abhängig 
von der gegebenen Situation gewichtet und miteinander „intern verrechnet“. Wird ein bestimm-
tes Verhalten von einer Person positiv bewertet (Einstellung) und glaubt diese Person, dass an-
dere - für sie wichtige - Personen das Verhalten ebenfalls positiv bewerten würden (subjektive 
Normüberzeugung), so wird eine entsprechende Intention ausgebildet. Fehlt eine wichtige Be-
zugsperson, so kann die Einstellungskomponente überwiegen. Umgekehrt kann bei einer star-
ken Einbindung in einer Gleichaltrigengruppe die Komponente der „subjektiven Norm“ für die 
Ausbildung der Verhaltensintention bzw. für das Verhalten selbst ausschlaggebend sein. Ver-
nachlässigt werden darf hierbei nicht, wie hoch die Motivation der betreffenden Person ist, sich 
z.B. entsprechend den Vorstellungen der Freunde konform zu verhalten oder Vorschriften zu 
beachten. Ist die Motivation der Person hoch, sich den Vorstellungen oder einem möglichen 
Gruppendruck zu widersetzen, hat die subjektive Norm (der Freunde) nur eine geringfügige 
Bedeutung für die Ausbildung einer bestimmten Intention. Insgesamt ist eine optimale Vorher-
sage eines Verhaltens jedoch nur möglich, wenn die Intention kurz vor der Verhaltensausfüh-
rung gemessen wird, bzw. wenn Intention und Verhalten zeitlich relativ nahe beieinander lie-
gen, da kurzfristige Ereignisse – wie z.B. das Bewusstwerden möglicher negativen Konsequen-
zen kurz vor der Ausführung einer Handlung – zu Intentionsänderungen führen können.  
Die „Theory of reasoned action“ wurde häufig der Kritik unterzogen, aufgrund ihrer weitgehend 
kognitiven Ausrichtung, der fehlenden Berücksichtigung weiterer emotionaler, psychosozialer 
und gesellschaftlicher Faktoren sowie der Annahmen, dass Menschen einerseits allein im Ein-
vernehmen ihrer Intentionen handeln und andererseits, dass ein Verhalten unter der willentli-
chen Kontrolle der Person stehen muss (Schwarzer, 1996). Die „Theory of planned behavior“ 
gilt als Weiterentwicklung der „Theory of reasoned action“ und beinhaltet zusätzliche das Kon-
strukt der Verhaltenskontrolle/Kompetenzerwartung, die neben „Einstellungen“ und „subjekti-
ver Norm“ als gleichberechtigte Einflussgröße die Ausbildung von Intentionen mitbedingt (Aj-
zen, 1985, 1991). Unter Verhaltenskontrolle wird die Überzeugung einer Person verstanden, wie 
leicht oder schwierig es ihr fällt, ein Verhalten zu kontrollieren bzw. auszuüben (Ajzen & Mad-
den, 1986; Ajzen, 1985). Je mehr Verhaltensmöglichkeiten und je mehr Fähigkeiten eine Person 
aufweist, desto größer sollte ihre wahrgenommene Verhaltenskontrolle sein. Personen, die we-




fehlende soziale Unterstützung) nicht imstande sind, ihr Verhalten zu kontrollieren, werden 
möglicherweise auch keine entsprechenden Intentionen entwickeln, auch wenn sie aufgrund 
ihrer Einstellung und/oder subjektiven Norm, diesem Verhalten positiv gegenüber stehen.  
Entsprechend der Theorie des geplanten Verhaltens kann für Lebenskompetenzförderprogram-
me folgendes abgeleitet werden: Um einem Konsumverhalten vorzubeugen, sollte eine positive 
Einstellung gegenüber dem Nichtkonsum aufgebaut werden und die z.T. positiven Erwartungen, 
die Heranwachsende mit dem Konsum psychoaktiver Substanzen verbinden, kritisch hinterfragt 
werden. Über die tatsächliche - von Jugendlichen häufig überschätzte - Verbreitung des Kon-
sums („Fast alle tun es“) sollte informiert werden und die Selbstwirksamkeitserwartung, psy-
choaktiven Substanzen widerstehen zu können, gefördert werden (Reese & Kröger, 2001). In 
dem hier untersuchten Lebenskompetenzförderprogramm „Erwachsen werden“ werden Unter-
richtseinheiten bereitgestellt, die hierauf abzielen. 
 
Die „soziale Lerntheorie“ von Bandura 
Nach Bandura (1977; 1986) liegt ein kognitiver Lernprozess dann vor, wenn sich eine Person 
(Beobachter) neue Verhaltensweisen aneignet oder schon bestehende Verhaltensmuster modifi-
ziert und zwar als Folge der Beobachtung des Verhaltens einer anderen Person (Modell), ein-
schließlich der damit verbundenen Konsequenzen. Prinzipiell vollzieht sich der Lernprozess in 
vier Phasen, die zwar in einer zeitlichen Abfolge zueinander stehen, sich jedoch durch Rück-
kopplungsprozesse wechselseitig beeinflussen können. Folgende vier Phasen werden hierzu 
beschrieben: 
 die Aufmerksamkeitszuwendung (auf das im Modell gesehene Verhalten), 
 die Behaltens- bzw. Gedächnisphase (beinhaltet die Speicherung des Verhaltensschemas), 
 die Reproduktionsphase (der Effekt des Verhaltens wird ausgewertet) und 
 die motivationale Phase (der Effekt des Verhaltens wird ausgewertet und es wird entschie-
den, ob das Verhalten wiederholt wird oder nicht). 
Modelllernen hängt von einer Reihe verschiedener Merkmale sowie Bedingungen des Modells, 
aber auch des Beobachters ab. Der Jugendliche, der ein bestimmtes Verhalten erlernen soll, 
muss zunächst hinreichend aufmerksam und motiviert sein. Hierbei spielen die sensorischen 
Fähigkeiten, die Kompetenz- sowie die Erfolgserwartung der Person, die Komplexität der Situa-
tion aber auch die Attraktivität des Modells eine wesentliche Rolle (Stalder, 1985). Weiterhin 




 Zwischen dem Modell und dem Jugendlichen (Beobachter) muss insofern eine Ähnlichkeit 
bestehen, als der Beobachter am Modell ein Verhalten wahrnimmt, das er selbst realisieren 
möchte.  
 Je intensiver die emotionale Beziehung zwischen Beobachter und Modell ist, desto höher ist 
die Wahrscheinlichkeit der Verhaltensnachahmung. 
 Vermutet der Beobachter hinter dem Verhalten einen für ihn positiven Erfolg, erhöht sich 
die Wahrscheinlichkeit der Nachahmung.  
 Sieht der Beobachter die Konsequenzen am Modell nach einem Verhalten, so wirkt sich 
dieses auf sein Handeln aus. 
 Personen, die im sozialem Ansehen höher stehen als der Beobachter, wie z.B. ältere Ge-
schwister, Eltern oder auch Personen des öffentlichen Lebens, werden eher nachgeahmt, als 
Personen mit gleichem oder niedrigerem Status. 
Nicht jede Person unterliegt einer solchen Beeinflussung durch ein Modell, da Prozesse der 
Selbstkontrolle und Selbstregulationen vorliegen und protektive Faktoren schützend wirken 
können. Kinder und Jugendliche, die für sich Ziele formulieren können, die mit einem Konsum-
verhalten unvereinbar sind, und die die negativen Konsequenzen gesundheitsschädigender Ver-
haltensweisen kennen, werden in einem weit geringerem Umfang zu einem solchen Verhalten 
neigen, als solche Jugendliche, bei denen diese Eigenschaften in einem geringerem Maße aus-
geprägt sind (Künzel, 1994). Zu den regulierenden Faktoren zählen weiterhin verschiedene Per-
sönlichkeitseigenschaften, wie z.B. Selbstsicherheit, ein ausgeprägtes Selbstwertgefühl oder 
eine hohe Selbstwirksamkeitserwartung. Sind diese Eigenschaften (im positiven Sinne) vorhan-
den, so verhindern diese die Empfänglichkeit für die Übernahme gesundheitsschädigender Ver-
haltensweisen.  
Aus der sozial-kognitiven Lerntheorie kann für präventive Maßnahmen abgeleitet werden, dass 
Heranwachsende ihre Einstellungen zum Konsumverhalten über Modelle erwerben und auch 
ihre normativen Überzeugungen über Modelle modifiziert werden. Auf dieser Grundlage auf-
bauend, werden bei Präventionsprogrammen zur sozialen Resistenz und bei Lebenskompetenz-
förderprogrammen Vorbilder oder Rollenmodelle eingesetzt (siehe Kap. 3.4). Hierbei handelt es 
sich um Personen (z.B. Peers oder Lehrer), die keine psychoaktiven Substanzen konsumieren 
und die kompetent und in der Lage sind, Substanzangebote abzulehnen. In den entsprechenden 
Präventionsprogrammen – wie dem Lions-Quest Programm „Erwachsen werden“ - wird dies 
durch den Einsatz von Rollenspielen und weiteren interaktiven Methoden realisiert. Das Ein-
üben eines bestimmten Verhaltens im Rollenspiel – auch wenn ein Schüler dieses Verhalten in 
dieser Situation gelernt hat und reproduzieren kann – führt nicht automatisch dazu, dass dieses 
Verhalten auch unter „Realbedingungen“ angewendet wird. Unter Realbedingungen kann erneut 
die funktionale Bedeutung (u.a. Gruppenzugehörigkeit) überwiegen, so dass dem Gruppendruck 
nachgegeben wird. Hieraus folgt, dass ein solches Widerstandstraining durch weitere sub-




kompetenzen, aber auch die Stärkung des Selbstbildes und des Selbstvertrauens ergänzt werden 
muss. Allgemein handelt es sich hierbei um die Förderung derjenigen Faktoren, die die Ausbil-
dung von Problemverhaltensweisen verhindern und in der Theorie von Jessor und Jessor näher 
beschrieben werden.  
 
Theorie des Problemverhaltens von Jessor und Jessor 
Die Theorie des Problemverhaltens von Jessor und Jessor (1977) stellt eine Kombination aus 
sozial- und entwicklungspsychologischen Elementen dar. Der Konsum von psychoaktiven Sub-
stanzen oder allgemein jugendliches Risikoverhalten wird hiernach als ein entwicklungsbeding-
tes Problemverhalten verstanden, welches durch das Fehlen adäquater Bewältigungsstrategien 
bedingt ist (Silbereisen, 1995). Während der Bewältigung entwicklungsspezifischer Anforde-
rungen werden von den Heranwachsenden Risikoverhaltensweisen als funktionale Äquivalente 
zu möglichen unproblematischen Lösungswesen herangezogen. In der Theorie des Problemver-
haltens greifen Jessor und Jessor (1977) diese funktionalistische Sichtweise auf (Jessor, 2001; 
Jessor & Jessor, 1977; Jessor, Donovan & Costa, 1991). Nach den Autoren entwickelt sich eine 
Anfälligkeit für deviantes Verhalten als ein Ergebnis wechselseitiger Interaktionen zwischen 
dem System der „Persönlichkeit“ (Motive, Erwartungen, Überzeugungen, Werte, internalisierte 
Kontrollen) und dem System der „Umwelt“ (soziale Unterstützung, Verhaltensmodelle, soziale 
Erwartungen, Billigung und Kontrolle) auf das „Verhaltenssystem“ (Problemverhalten bzw. 
konventionelles Verhalten).  
Das Persönlichkeitssystem setzt sich aus der Motivations-Anregungsstruktur („motivational-
instigation structure“), der Struktur der persönlichen Überzeugungen („personal belief structu-
re“) und der persönlichen Kontrollstruktur („personal control structure“) zusammen (Jessor, 
2001: 64). Mit Blick auf das Persönlichkeitssystem konnten Jessor und Mitarbeiter in verschie-
denen empirischen Studien zeigen, dass Problemverhaltensweisen einschließlich des Konsums 
psychoaktiver Substanzen besonders bei den Jugendlichen zu beobachten ist, deren Bedürfnis 
nach Autonomie stark ausgeprägt ist, die sich mit Traditionen und gesellschaftlichen Werten 
und Normen wenig identifizieren können, die eine niedrige Leistungsmotivation und externale 
Erfolgserwartung haben und die Normverstößen gegenüber eine tolerante Haltung einnehmen 
(Donovan & Jessor, 1978; 1983; Jessor, 2001).  
Der zweite Bereich ist der der wahrgenommenen Umwelt: Das System der wahrgenommenen 
Umwelt beinhaltet nach Jessor & Jessor (1977) sowohl distale als auch proximale Faktoren. 




blemverhaltens erhöhen oder senken, wirken distale Faktoren nicht direkt auf das Verhalten, 
sondern übernehmen eine vermittelnde Funktion. In der Regel verläuft diese Vermittlung über 
die proximalen Faktoren. Als distale Faktoren gelten u.a. die wahrgenommene Unterstützung 
bzw. die erlebte Kontrolle vonseiten der Freunde oder der Eltern. Ein Problemverhalten wird 
dann begünstigt, wenn die Bindung zu den Eltern schwach ausgeprägt ist bzw. die Jugendlichen 
nur eine geringe soziale Unterstützung vonseiten der Eltern erfahren, demgegenüber aber der 
soziale Rückhalt durch die Gleichaltrigengruppe stark ausgeprägt ist. Zu den proximalen wahr-
genommenen Umweltfaktoren werden u.a. gezählt: die Billigung von Problemverhalten vonsei-
ten der Eltern und - was für Jugendliche häufiger handlungsrelevant ist – vonseiten der Gleich-
altrigengruppe. Ein weiterer Faktor ist das Modellverhalten: Freunde werden trotz oder wegen 
ihres (abweichenden) Verhaltens als Vorbilder betrachtet.  
Als eine weitere Determinante gilt der „perceived Life-Area Stress“ (Jessor, 2001: 71). Hierzu 
zählen Faktoren des wahrgenommenen Stresses bzw. im positivem Sinne der wahrgenommenen 
Zufriedenheit vorrangig in den für Jugendliche wesentlichen sozialen Interaktionsbereichen: 
Familie, Schule/Arbeit, Freunde und Sexualität. Das Erleben von Stress kann unmittelbar zu 
verschiedenen Coping-Strategien führen, einschließlich des Konsums psychoaktiver Substanzen 
und devianten Verhaltens. 
Lebenskompetenzförderprogramme wie „Erwachsen werden“ versuchen sowohl an den direk-
ten, also proximalen Einflussfaktoren, wie beispielsweise substanzspezifische Erwartungen 
bzw. der Einfluss der Gleichaltrigengruppe, als auch an den distalen Faktoren, wie die wahrge-
nommene Unterstützung bzw. die erlebte Kontrolle vonseiten der sozialen Umwelt (El-
tern/Freunde) anzuknüpfen und sie im positiven Sinne zu fördern. Erst durch die Förderungen 
grundlegender Lebenskompetenzen - so die Annahme - erwerben Kinder und Jugendlichen die 
Fähigkeit, Verhaltensalternativen zum Konsum psychoaktiver Substanzen zu wählen (Botvin et 
al., 1995a). Welche grundlegenden Kompetenzen und Fähigkeiten durch Lebenskompetenzpro-
gramme gefördert werden können, die die Ausbildung von Problemverhaltensweisen verhindern 






3.5.2  Ziele und Inhalte von Lebenskompetenzförderprogrammen 
Über Lebenskompetenzförderprogramme sollen emotionale- und soziale Kompetenzen gestärkt 
und die unterschiedlichsten Fertigkeiten und Fähigkeiten gefördert werden, wozu die Förderung 
der Selbstwahrnehmung und des Einfühlungsvermögens, die Kommunikationsfertigkeiten und 
der adäquate Umgang mit belastenden Situationen zählen. Weiterhin soll eine kritischere Hal-
tung der Jugendlichen gegenüber Normverstößen initiiert werden. Die Heranwachsenden sollen 
darüber hinaus lernen, den eigenen Körper besser wahrzunehmen und selbstständig für ihn Ver-
antwortung zu übernehmen, Strategien zur Problemlösung und Stressbewältigung anzuwenden 
und mit negativen Gefühlen umzugehen. Mitmenschen zu respektieren, erfolgreich mit ihnen zu 
kommunizieren, mit ihnen zu kooperieren und ein tragfähiges soziales Netz aufzubauen sowie 
aktiv die Umwelt zu gestalten, sind weitere Ziele. Lebenskompetenzförderprogramme mit dem 
Fokus der Suchtprävention zielen darüber hinaus auf den Erwerb eines kritischen Umgangs mit 
psychoaktiven Substanzen und Lebensfertigkeiten wie Widerstandsgewissheit, um u.a. Grup-
pendruck der Gleichaltrigengruppe bzw. dem Einfluss der Werbung widerstehen zu können. 
Eine distanzierte Einstellung zu den verschiedenen Substanzen bzw. zum Konsum selbst soll 
ausgebildet werden. Auf der Verhaltensebene ist die Förderung eines verantwortlichen Um-
gangs mit den unterschiedlichen psychoaktiven Substanzen entscheidend. Dies bedeutet kon-
kret: (1) Konsumverzicht von (illegalen) psychoaktiven Substanzen bzw. Substanzen mit hohem 
Suchtpotential; (2) Verhinderung des Einstiegs in den Konsum bzw. Verschiebung des Beginns 
von Probier- wie auch habituellen Konsum in spätere Lebensjahre; (3) Erlernen eines regel-
orientierten und kontrollierten Umgangs mit psychoaktiven Substanzen, wozu der bestim-
mungsgemäße Gebrauch von Medikamenten genauso gezählt wird wie der Verzicht auf den 
Konsum alkoholischer Getränke zur Problembewältigung, während der Schul- bzw. Arbeitszeit 
oder beim Autofahren; (4) Verringerung der Konsummenge pro Konsumanlass und/oder der 
Häufigkeit exzessiven Konsums. 
Die Inhalte dieser Programme bestehen in der Regel aus zwei übergreifenden Themenblöcken: 
einem substanzunspezifischen Themenblock, der i.d.R. den Schwerpunkt des Gesamtpro-
gramms bildet und einem substanzspezifischen Themenblock. Über den substanzunspezifischen 
Block sollen einerseits die ‚Fähigkeit im Umgang mit sich selbst’ und andererseits ‚die soziale 
Fähigkeiten’ der Heranwachsenden gefördert werden (Schmitt-Rodemund, 1999). Im substanz-
spezifischen Block steht die Informationsvermittlung über psychoaktive Substanzen im Vorder-






A.  substanzunspezifische Komponenten 
Förderung allgemeiner Kompetenzen und Persönlichkeitseigenschaften 
 Fertigkeiten zur Problemlösung und Entscheidungsfindung 
 Entwicklung von Widerstandskräften und Durchsetzungsvermögen 
 Kognitive Fertigkeiten, um den negativen sozialen Einflüssen zu widerstehen und 
Verantwortung zu übernehmen 
 Fertigkeiten zur Steigerung der Selbstkontrolle und Stärkung des Selbstvertrauens und 
Selbstwertgefühls 
 Entwicklung von Coping-Strategien zur Stress- und Angstbewältigung 
 Soziale Kompetenzen (Konfliktlösung, Kommunikation, Aufbau von Beziehungen) 
 
B. substanzspezifische Komponenten 
 sachgemäße und zielgruppenspezifische Information über psychoaktive Substanzen sowie 
die sich daraus unmittelbar ergebenden Konsequenzen 
 Richtigstellen normativer Erwartungen: Von Jugendlichen wird der Konsum von Tabak und 
Alkohol sowohl unter Gleichaltrigen als auch unter Erwachsenen häufig weit überschätzt, 
so dass sie dieses Verhalten als normal und weit verbreitet ansehen 
 Entwicklung von Widerstandskräften gegen den Gruppendruck, psychoaktive Substanzen 
zu konsumieren 
 
Die Vermittlung der Lerninhalte erfolgt über interaktive Lernmethoden; hierzu zählen Rollen-
spiele, Gruppenarbeit und –diskussionen, Feedback und Verstärkung. So werden die einzelnen 
Programmelemente mit den Schülern sehr verhaltensnah erarbeitet und eingeübt. 
Bei genauer Betrachtung integrieren Lebenskompetenzförderprogramme verschiedene Aspekte 
aus den Konzepten der „affektiven Erziehung“, der „alternativen Erlebnisform“ und der „sozia-
len Resistenz“. Aber auch die Vermittlung substanzspezifischer Informationen zählt zu den 
lebenskompetenzfördernden Maßnahmen, auch wenn dies nur einen geringen Teil des Gesamt-
programms ausmacht. Der entscheidende Unterschied zu dem oben dargelegten Konzept der 
Informationsvermittlung (siehe Kap. 3.1) liegt darin, dass hierbei die Wissensvermittlung keine 
lehrerzentrierte Weitergabe von reinen Informationen darstellt, sondern diese mit ganz konkre-






3.5.3  Studien und Evaluationsergebnisse amerikanischer Life-skills Programme  
Eines der ersten Lebenskompetenzförderprogramme wurde von Botvin und Mitarbeitern konzi-
piert, in den Klassenstufen 8 bis 10 eingesetzt und umfassend evaluiert. Dieses Life-skills Trai-
ning bestand aus insgesamt 10 Unterrichtsbausteinen, die jeweils wöchentlich von externen 
Experten unterrichtet wurden (Botvin, Eng & Williams, 1980). Nach Programmbeendigung 
zeigte sich, dass sich in den Interventionsklassen gegenüber den Kontrollklassen 75% weniger 
Neueinsteiger in den Zigarettenkonsum befanden (Botvin & Eng, 1980). Nach weiteren drei 
Monaten betrug dieser Anteil immer noch 67%. Nach diesen ersten Evaluationserfolgen modifi-
zierten Botvin und Mitarbeiter dieses ursprüngliche Life-skills Programm in unterschiedlicher 
Art und Weise. So wurde z.B. der Umfang dieser Programme erhöht, entweder durch die Auf-
nahme weiterer Unterrichtseinheiten oder Intensivierung schon vorhandener Programmthemen, 
wobei der Gesamtumfang je nach Programmart zwischen 12 und 18 Einheiten variierte19. Wei-
terhin wurden unterschiedliche Arten der Programmdurchführung erprobt oder der Unterricht 
von verschiedenen Personengruppen durchgeführt. Die Wirksamkeitsüberprüfung dieser einzel-
nen Programmvarianten erbrachte folgende Ergebnisse. 
Durchführungsarten 
Bei dieser Programmvariante erhielten die Schüler entweder einen Intensivkurs, in dem alle 
Unterrichtseinheiten innerhalb eines Monats durchgeführt wurden, oder sie erhielten den ent-
sprechenden Unterricht über einen Zeitraum von mehreren Wochen, wobei pro Woche eine 
Unterrichtsstunde erteilt wurde. Eine weitere Variante war die Einführung von „Booster-
Sitzungen“, die einen Gesamtumfang von 5 bis 10 Life-skills Bausteinen enthielten und ein bis 
zwei Jahre nach Abschluss der Hauptinterventionsphase eingesetzt wurden. 
Sowohl in der Interventionsgruppe, die die Unterrichtsbausteine im Intensivkurs erhalten haben, 
als auch bei den Schülern, denen Programminhalte wöchentlich vermittelt wurden, konnten 
vergleichbare signifikante Effekte nachgewiesen werden: so rauchten in beiden Interventions-
gruppen etwa 50% weniger Schüler (Monatsprävalenz) gegenüber den Kontrollschülern (Bot-
vin, Renick & Baker, 1983; Botvin & Dusenbury, 1998). Zusätzlich zeigten die Interventions-
gruppen gegenüber den Kontrollen ein erhöhtes tabakspezifisches Wissen und unterschieden 
sich (im positivem Sinne) in ihrer Kontrollüberzeugung und der Widerstandsgewissheit bezüg-
lich des Tabakrauchens. Die dargestellten Ergebnisse wurden zum Posttest, d.h. direkt nach 
Abschluss der Interventionsphase ermittelt und stellen somit Kurzzeiteffekte dar. Nach Ablauf 
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 Eine systematische Überprüfung des Einflusses der Programmlänge wurde – soweit mir bekannt – nicht durchge-




eines weiteren Jahres konnte die geringste Raucherquote in der Schülergruppe nachgewiesen 
werden, die ursprünglich den Intensivkurs absolviert hatte (Botvin, Renick & Baker, 1983). Von 
den Kontrollschülern unterschieden sich beide Interventionsgruppe jedoch gleichermaßen in 
Bezug auf Wissenszuwachs und verschiedenen Persönlichkeitsmerkmalen. Am meisten profi-
tierten jedoch die Schüler der Interventionsgruppe, die zusätzlich eine „Booster-Sitzung“ erhal-
ten hatten. In diesen Klassen waren 87% weniger regelmäßige Raucher gegenüber den Kontroll-
schülern (Botvin & Dusenbury, 1989). 
Programmvermittler 
Eine weitere Programmmodifikation bezog sich auf unterschiedliche Programmvermittler (Bot-
vin et al., 1984): So wurden die einzelnen Programmeinheiten in den 7. Klassen entweder durch 
den jeweiligen Klassenlehrer oder durch ältere Schüler (Peer-Leader) durchgeführt. Signifikante 
Verhaltensänderungen zum Posttest konnten lediglich in der Interventionsgruppe nachgewiesen 
werden, die durch Peer-Leader unterrichtet worden sind. Gegenüber der Kontrollgruppe wiesen 
diese Schüler geringere Monatsprävalenzwerte bezüglich Tabak- und Cannabis auf, sie wiesen 
ein höheres Wissen über psychoaktive Substanzen und Veränderungen in verschiedenen Persön-
lichkeitsmerkmalen auf. Diese Effekte konnten bei den Schülern der lehrer-geleiteten Gruppe in 
diesem Ausmaße nicht nachgewiesen werden. 
Teilstichproben beider Interventionsgruppen erhielten ein bzw. zwei Jahre nach Abschluss der 
o.g. Interventionsphase jeweils eine „Booster Session“. Inhalt dieser Sitzungen war es, allge-
meine soziale Fertigkeiten zu stärken und vor allem die Fähigkeit, dem Einfluss der Gleichaltri-
gen (Gruppendruck) widerstehen zu können. Auch diese „Booster-Sitzungen“ wurden entweder 
durch Lehrer oder Peer-Leader durchgeführt. Vergleichbar zu den oben dargestellten Ergebnis-
sen, zeigten gerade die von Peer-Leadern unterrichteten Interventionsschüler (mit Booster-
Sitzung) einen reduzierten Zigaretten-, Alkohol- und Cannabiskonsum. Im Gegensatz dazu be-
standen in der Interventionsgruppe ohne „Booster-Sitzungen“ keine signifikanten Unterschiede 
zu den Kontrollen. Auch in lehrer-geleiteten Interventionsgruppen, und zwar unabhängig von 
der Durchführung einer „Booster-Sitzung“, konnten keine, in manchen Fällen sogar negative 
Verhaltenseffekte nachgewiesen werden. Eine Re-Analyse dieser Daten erbrachte jedoch, dass 
auch in den Gruppen, die durch Lehrer geleitet wurden, sich durchaus positive Verhaltenseffek-
te ergaben. Diese ließen sich aber nur unter der Voraussetzung nachweisen, dass die Lehrkräfte 
die Unterrichtseinheiten im Hinblick auf das Programmvorhaben und die intendierten Pro-
grammziele entsprechend umgesetzt hatten („Umsetzungstreue“) (Botvin et al., 1984). Auf-
grund dieser Ergebnisse wurde ein Interventionsprogramm, entwickelt bestehend aus 15 Unter-




grammvermittler: Lehrer). Die wissenschaftliche Überprüfung dieses Programms bestätigte die 
oben aufgeführten Ergebnisse: Lediglich in der Interventionsgruppe, bei denen der Lehrer min-
destens 60% des Programms durchgeführt hatte, konnten die gewünschten Effekte bezüglich 
Wissenszuwachs, normativen Erwartungen und Verhalten nachgewiesen werden (Botvin et al., 
1990). Wurde die gleiche Stichprobe sechs Jahre später erneut befragt, zeigten sich in der Inter-
ventionsgruppe immer noch signifikante Effekte für das Rauchen und die Häufigkeit des Be-
trunkenseins gegenüber den Kontrollschülern. Auch hierbei fielen die Ergebnisse in den Lehrer-
Gruppen mit hoher Umsetzungstreue (≥ 60% des Programms) durchaus positiver aus gegenüber 
jener Gruppe mit einer kürzeren Unterrichtssequenz. In beiden Interventionsgruppen unter-
schieden sich die nachgewiesenen Effekte jedoch deutlich von denen der Kontrollschüler (Bot-
vin et al., 1984; Botvin et al., 1990).  
 
Aufbauend auf diesen positiven Ergebnissen wurde in den angloamerikanischen Ländern eine 
Vielzahl von präventiven Maßnahmen nach dem Lebenskompetenzförderansatz konzipiert, 
umgesetzt und in der Regel auch einer systematischen Überprüfung unterzogen. Ohne im Detail 
auf die Wirkungen dieser einzelnen Maßnahmen einzugehen, bestätigen zahlreiche Längs-
schnittsstudien sowie Meta-Analysen die Wirksamkeit von Lebenskompetenzförderprogram-
men (Cuijpers, 2002; Durlak, 1995; Durlak & Wells, 1997; Gilbert & Orlik 1996; Gislason, 
Yngvadotter & Benediktsdottir, 1995; Gottfredson, Jones & Gore, 2002; Scheier, Botvin & 
Griffin, 2001; Tobler et al., 2000; Tobler & Stratton, 1997; Tobler, 1986; Rundall & Bruvold, 
1988). Life-skills-Programme führen nicht nur zu einem Wissenszuwachs, sondern können auch 
Einstellungen und Handlungsabsichten positiv verändern. Der größte Erfolg liegt jedoch auf der 
Verhaltensebene selbst: So konnten sowohl reduzierte Konsumraten als auch ein Hinauszögern 
des Konsumbeginns nachgewiesen werden. Analysen wiesen weiterhin nach, dass gerade die 
interaktiven Vermittlungsformen und verhaltensorientierten Komponenten den Erfolg dieser 
Maßnahmen stark mitbedingen (Denis, Heynen & Kröger, 1993; Snow et al., 1992; Tobler et 





3.5.4  Stand der Evaluationsforschung von Life-skills Programmen an deutschen Schulen 
Im Vergleich zu den USA wurden in Deutschland in einem weit geringeren Maße Präventions-
konzepte entwickelt und Präventionsforschung betrieben. So fasste Bühringer (1994) die Situa-
tion wie folgt zusammen: „... Ganz im Gegensatz zum gegenwärtigen Interesse ist Deutschland 
nach wie vor ein Entwicklungsland in der Präventionsforschung“ ... „Da auch die internationa-
le wissenschaftliche Literatur unter Praktikern kaum bekannt ist, ist ein großer Teil der gegen-
wärtigen Planung im präventiven Bereich unter wissenschaftlichen Gesichtspunkten fragwür-
dig“ (Bühringer, 1994: 55). 
Als in den späten 80er Jahren die Nachfrage in Deutschland nach präventiven Maßnahmen 
stieg, wurden mangels eigener Konzepte US-amerikanische Programme übernommen, ohne 
„dass eine wissenschaftliche Diskussion darüber stattgefunden hätte, ob und in welcher Weise 
Modifikationen notwendig sein würden“ (Springer & Uhl, 1996: 32). Eine einfache Übersetzung 
und ungeprüfte Übertragung von US-amerikanischen Programmen an deutschen Schulen, auch 
wenn diese sich im anglo-amerikanischen Sprachraum bewährt haben, ist wenig sinnvoll. Schon 
in den USA wurden unterschiedliche Prävalenzraten bezüglich des Konsums psychoaktiver 
Substanzen zwischen den Angehörigen verschiedener ethnischer Gruppen festgestellt. Ebenfalls 
variierten zwischen diesen ethnischen Gruppierungen der präferierte Drogentyp sowie der Grad 
an Exposition bestimmter Risikofaktoren (Anthony, Warner & Kessler, 1997; Botvin, Schinke, 
Orlandi, 1995; Catalano et al., 1997; Jessor et al., 1997). Diese Befunde sowie der Nachweis, 
dass die Programme je nach Zielgruppe unterschiedliche Effekte erzielten, veranlasste Botvin 
und Mitarbeiter „ihr“ Lebenskompetenzförderprogramm insoweit zu modifizieren, dass ziel-
gruppenspezifische Elemente zusätzlich mit aufgenommen wurden. Wenn schon innerhalb eines 
Staates aufgrund unterschiedlicher Ausgangsbedingungen verschiedene Modifikationen an ei-
nem Programm durchgeführt werden mussten, um die gewünschten Ziele zu erreichen, dann ist 
die Übernahme eines solchen Programms in ein anderes Land, dessen sozio-kulturelle Gege-
benheiten und gesetzgeberische Rahmenbedingungen sich erheblich von denen des Ursprungs-
landes unterscheiden, ohne weitreichende Adaptationsprozesse kaum möglich. In diesem Zu-
sammenhang sei an die in Amerika weit verbreitete „Just say no“ bzw. „no use“ Strategien ver-
wiesen, die in vielen Lebensbereichen dieses Landes ihren Niederschlag gefunden haben 
(Rauchverbote in öffentlichen Einrichtungen, Verkaufsverbote bzw. eingeschränkter Verkauf 
von psychoaktiven Substanzen etc.). Eine „Just say no“ Strategie existiert in dieser strikten Aus-
legung in Deutschland nicht, so dass ein abstinentes Konsumverhalten als vorrangiges Pro-
grammziel hierzulande keine uneingeschränkte Gültigkeit hat. So liegen in Deutschland die 
Schwerpunkte für manche psychoaktiven Substanzen eher auf der Vermittlung eines regelorien-




Mit der Erstellung der Expertise zur Primärprävention des Substanzmissbrauchs und der Fort-
schreibung der Expertise (Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993; Denis, Heynen 
& Kröger, 1993) verbesserte sich Anfang der 90er Jahre die Situation in der „Forschungsland-
schaft Prävention“ in Deutschland. Beide Expertisen gaben umfassend Auskunft über den Stand 
der Präventionsforschung in den USA und stellten hinsichtlich der Bewertung der dargestellten 
Maßnahmen umsetzbare Vorschläge auch für den deutschen Sprachraum zusammen. Diese 
Vorschläge dienten vielen bundesdeutsche Präventionsmaßnahmen als Planungsgrundlage.  
Zurzeit existiert zwar in Deutschland eine Vielzahl unterschiedlicher präventiver und gesund-
heitsfördernder Maßnahmen, die jedoch häufig nur zeitlich begrenzt im schulischem Setting 
eingesetzt werden. Eine systematische Überprüfung dieser Maßnahmen fand nur selten statt. 
Erst seit einigen Jahren existieren einige Evaluationsstudien, die nach wissenschaftlichen Krite-
rien durchgeführt worden sind (Aßhauer & Hanewinkel, 2000, 1998a; Groth, Wiborg & Hane-
winkel, 1999; Hanewinkel & Burow, 1996; Hollederer, Fuchs & Bölcskei 2001; Kähnert, Frei-
tag & Hurrelmann, 1998; Leppin, Hurrelmann & Petermann, 2000; Leppin et al., 1999; Kröger 
et al., 1999, Mittag & Jerusalem, 1999; Petermann & Fischer, 2000; Petermann, Müller & 
Kersch, 1997; Walden, 2000). Viele dieser Studien sind jedoch als Modellprojekte konzipiert 
worden, so dass die Programme an einer (relativ) kleinen Stichprobe, innerhalb eines begrenzten 
Zeitraums und unter Studienbedingungen evaluiert worden sind. Somit fehlen häufig Aussagen 
über Langzeiteffekte sowie ein entsprechender Wirkungsnachweis unter „Realbedingungen“. 
Diese Forschungsdefizite liegen nicht in der mangelnden Interessenlage seitens der beteiligten 
Akteure begründet, sondern in der zeitlich befristeten Finanzierung solcher Projekte oder allge-
mein der Unterfinanzierung schulpräventiver Maßnahmen.  
Im Folgenden werden einige deutsche Programme vorgestellt, die auf dem Lebenskompetenz-
förderansatz beruhen und an Schulen implementiert und wissenschaftlich evaluiert worden sind. 
Hierbei ist zu berücksichtigen, dass die unten aufgeführten Studien bezüglich ihres Studien-
designs (i.d.R. handelte es sich um ein quasi-experimentelles Pre-Posttest Design), der benutz-
ten Evaluationsinstrumente und Skalen und der Einbeziehung einer Kontrollgruppe Ähnlichkei-
ten aufweisen. Bei genauer Betrachtungsweise überwiegen jedoch die Unterschiede: so bestehen 
einige Programme aus einem mehrstündigen Unterrichtsmanual, das über einen überschaubarem 
Zeitraum oder innerhalb einer Projektwoche in den regulären Unterricht integriert wurde (wie 
das Ecstasy-Projekt, das Berlin-Brandenburger Präventionsprogramm). Andere wiederum bein-
halten aufeinander aufbauende Unterrichtseinheiten, die über mehrere Schuljahre hinweg einge-
setzt wurden (wie die Bielefelder oder Leipziger Präventionsstudie, Klasse 2000, ALF). Die 
Inhalte der Unterrichtsbausteine unterscheiden sich zum Teil erheblich voneinander, u.a. im 




Darüber hinaus unterscheiden sich die jeweiligen Zielgruppen, da die Programme entweder für 
Grundschüler bzw. Schüler der Sekundarstufe I bzw. II konzipiert worden sind. Hieraus wird 
deutlich, dass es sehr schwierig ist, ein gemeinsames Fazit aus den Evaluationsergebnissen zu 
ziehen, so dass im Folgenden die einzelnen Programme und deren Evaluationsergebnisse nach-
einander vorgestellt werden sollen. Die Auflistung erhebt keinen Anspruch auf Vollständigkeit, 
sondern dient der Darstellung der Präventionsprogramme, die dem derzeitigem Stand der For-
schung entsprechen. 
Programme im Primarbereich 
Klasse 2000 
Seit Anfang der neunziger Jahre wird „Klasse 2000“ für die Klassenstufen 1 bis 4 in 
Grundschulen angeboten. Es handelt sich um ein gemeindeorientiertes Gesundheits-
förderprogramm, das auf eine frühzeitige Förderung positiver Gesundheitseinstellungen und 
Stärkung verschiedener Lebenskompetenzen abzielt. Das Programm Klasse 2000 sieht die 
Durchführung von bis zu 10 Unterrichtseinheiten pro Schuljahr vor, die einerseits von den 
Lehrern der Klasse und andererseits von speziell geschulten Gesundheitsförderern 
(Präventionsfachkräfte, Mitarbeiter von Gesundheitsämtern oder Ärzte) durchgeführt werden. 
Hierzu bestehen für die Klassenstufe 1 bis 4 vollständig ausgearbeitete Unterrichtsvorschläge. 
Darüber hinaus strebt Klasse 2000 eine möglichst enge Zusammenarbeit zwischen Schule und 
Elternhaus an, sowie die Einbindung des schulischen Umfeldes (der Gemeinde) (Hollederer, 
Fuchs & Bölcskei 2001; Bölcskei et al., 1997, Hollederer & Bölcskei, 1998). Die Besonderheit 
an Klasse 2000 liegt darin, dass verschiedene Lebenskompetenzen den Kindern schon von der 
ersten Schulklasse an vermittelt werden. Auf diese Weise sollen sie möglichst frühzeitig mit 
gesunden und positiven Strategien ausgestattet werden, die sie später zur Bewältigung 
bevorstehender Herausforderungen - wie dem Umgang mit legalen psychoaktiven Substanzen - 
benötigen.  
Nach Abschluss einer vierjährigen Evaluationsstudie war der Prozentsatz der Interventionsschü-
ler (4. Klasse), die gelegentlich Zigaretten konsumierten, mit insgesamt 25% signifikant niedri-
ger als in den Kontrollklassen (32%). Ferner wiesen die Schüler der Kontrollklassen in ihrem 
Konsumgrad ungünstigere Ergebnisse auf. So liegt der Prozentsatz der Kontrollschüler, die 
schon öfters eine ganze Zigarette geraucht hatten, doppelt so hoch wie der der Interventions-
schüler. Weiterhin konnten geschlechtsspezifische Unterschiede nachgewiesen werden: Im Ver-
gleich zu den Jungen werden gleichaltrige Mädchen eher durch den Klasse 2000 Unterricht 
bestärkt, nicht zu rauchen (Bölcskei et al., 1997; Fenzel et al., 2000; Hollederer & Bölcskei, 





„Eigenständig werden" ist ein Unterrichtsprogramm zur Gesundheitsförderung und Persönlich-
keitsentwicklung für Kinder im Grundschulalter. Unterrichtsmaterialien liegen für die Klassen-
stufen 1 bis 4 vor und beinhalten neben Hintergrundinformationen insgesamt 40 verschiedene 
Unterrichtsbausteine. Die Lehrkräfte, die „Eigenständig werden“ im Unterricht einsetzen wol-
len, erhalten im Vorfeld eine speziell für dieses Programm entwickelte Fortbildung. Die Förde-
rung allgemeiner Lebenskompetenzen und die Entwicklung des Selbstvertrauens und der Pro-
blemlösekompetenz sind zentrale Themen des Programms. 
Als Pilotprojekt wurde „Eigenständig werden“ an insgesamt 11 Schulen in Hamburg und Meck-
lenburg-Vorpommern vom August 1998 bis November 1999 eingesetzt und eine erste Prozess-
evaluation durchgeführt (Wiborg & Hanewinkel, 2001a; Groth, Wiborg & Hanewinkel, 1999). 
Insgesamt beurteilten mehr als 90% der Lehrkräfte das Projekt als sehr gut oder gut. Auch das 
Lehrerhandbuch zum Programm wurde hinsichtlich der Aspekte praktischer Nutzen, inhaltlicher 
Umfang und Verständlichkeit von den Lehrkräften positiv bewertet. Fast durchgängig erreichten 
die Unterrichtsbausteine über die einzelnen Klassenstufen gute Noten im Hinblick auf die Ziele, 
die praktische Durchführung und die Altersangemessenheit. 9 von 10 Lehrkräften berichten u.a., 
dass sich während des Projektes das soziale Klima verbessert habe, Außenseiter der Klasse bes-
ser in die Gemeinschaft integriert worden seien und sich auch gehemmte und ängstliche Kinder 
aktiver am Unterricht beteiligt hätten (Wiborg & Hanewinkel, 2001a; Groth, Wiborg & Hane-
winkel, 1999).20 
„Fit und stark fürs Leben“ 
Ein weiteres schulisches Lebenskompetenzförderprogramm ist „Fit und stark fürs Leben“. Das 
Gesamtcurriculum besteht aus vier aufeinander aufbauenden Unterrichtseinheiten, jeweils für 
die Klassenstufen 1 und 2; 3 und 4; 5 und 6 sowie 7 und 8. Jede Unterrichtseinheit besteht aus 
etwa 20 Bausteinen. Speziell fortgebildete Lehrkräfte führen die Programmbausteine während 
der regulären Schulzeit durch. Entsprechend den Zielen lebenskompetenzfördernder Programme 
steht die möglichst frühzeitige Förderung grundlegender sozialer Kompetenzen und Bewälti-
gungsfertigkeiten im Vordergrund. Schüler höherer Klassenstufen erhalten zusätzlich spezifi-
sche Informationen über das Rauchen und Standfestigkeitstrainings gegenüber Gruppendruck 
(Aßhauer & Hanewinkel, 1998; 1998a; 2000; Aßhauer, Burow & Hanewinkel, 1999). 
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die Förderung der allgemeinen Lebenskompetenzen sowie auf die Prävention gesundheitsschädigender Verhal-




Die Unterrichtsmanuale für die Grundschulen wurden jeweils einer Prozessevaluation unterzo-
gen. Die Ergebnisse spiegeln in den Bewertungen der Lehrkräfte eine insgesamt hohe Akzep-
tanz gegenüber diesen Unterrichtsprogrammen wider: die Lehrer bewerteten die allgemeine 
Unterrichtsatmosphäre, die Themen und Inhalte der einzelnen Unterrichtsabschnitte sowie die 
Arbeitsmaterialien durchgehend mit gut bzw. sehr gut. Auch die Schüler und Schülerinnen 
selbst beurteilten die Unterrichtsstunden in aller Regel positiv.  
Im Vergleich zu den Kontrollschülern, konnten nach Aussagen der Lehrkräfte (Teacher´s Re-
port Form) unter den Interventionsschülern signifikante Abnahmen bezüglich sozialer Probleme 
und delinquenter sowie ängstlich-aggressiver Verhaltensweisen nachgewiesen werden (Aßhauer 
& Hanewinkel, 2000a). Bei der Schülerbefragung in den 3. und 4. Klassen zeigten sich Inter-
ventionseffekte sowohl im Verhalten als auch auf der Einstellungs-, Wissens- und Erwartungs-
ebene. Für die Interventionsschüler ergaben sich im Vergleich zu den Kontrollschülern (1) eine 
geringere Erwartung, in Zukunft zu rauchen, (2) eine negativere Einstellung zum Rauchen, (3) 
eine stärkere Erwartung subjektiver und genereller negativer Konsequenzen durch das Rauchen 
und (4) ein verbessertes Körperbewusstsein. Auf der Verhaltensebene zeigte sich, dass der An-
teil der Schüler, die „ab und zu“ rauchen, in den Interventionsklassen über den Untersuchungs-
zeitraum absank und zur Postbefragung mit 3% unterhalb des Anteils der gelegentlichen Rau-
chern der Kontrollklassen (5,7%) lag (Aßhauer & Hanewinkel, 2000a; 1998a; 1999a; Hanewin-
kel & Aßhauer 1999).  
Programme im Sekundarbereich 
„Rauchfreie Schule“ 
Das Projekt "Die Rauchfreie Schule" entstand im Rahmen des EU-Programms "Europa gegen 
den Krebs" und beinhaltet Konzepte zur Prävention und Therapie des Zigarettenrauchens (Ha-
newinkel & Burow, 1996). Die Zielgruppen stellen Schüler, Lehrer und Eltern dar. Insbesonde-
re wurden folgende Maßnahmen konzipiert (IFT-Nord, 2002): (1) Für die Gruppe der nicht-
rauchenden bzw. "rauchgefährdeten" Schülerinnen und Schüler (Klassenstufe 5 und 6) wurde 
ein Lebenskompetenzunterrichtsprogramm entwickelt, das über elf Wochen mit jeweils einer 
Doppelstunde pro Woche eingesetzt werden kann; (2) Für die Gruppe der rauchenden Schüler-
innen und Schüler der Jahrgangsstufe 7 bis 10 wurde ein verhaltenstherapeutisch ausgerichtetes 
Raucherentwöhnungsprogramm konzipiert. Das Programm umfasst 11 Unterrichtseinheiten und 
wurde als freiwilliger Kurs außerhalb der regulären Unterrichtszeit angeboten21. (3) Für die 
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Gruppe der rauchenden Lehrerinnen und Lehrer sowie Eltern wurde außerhalb der Schulzeit das 
Nichtraucher-Programm der Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung "Eine Chance für 
Raucher - Nichtraucher in 10 Wochen" angeboten. 
Innerhalb eines halben Schuljahres wurde hierzu an sechs Schulen ein Modellversuch durchge-
führt und von einem Forscherteam wissenschaftlich begleitet. Etwa die Hälfte der Schülerinnen 
und Schüler der teilnehmenden Schulen wurde zu Beginn und direkt im Anschluss an die Maß-
nahme befragt. Nach Projektabschluss reduzierte sich der Anteil der Raucherinnen und Raucher 
um 37,1%. Die Gesamtkampagne wurde darüber hinaus von allen beteiligten Akteuren positiv 
bewertet und als sinnvoll erachtet. Sie hatte nach Aussagen der Beteiligten zur Folge, dass das 
Nichtraucherimage an den Schulen gestärkt werden konnte (Hanewinkel et al., 1994; Hanewin-
kel, Ferstl & Burow, 1994; Hanewinkel & Burow, 1996; IFT-Nord, 2002). 
 
Das Ecstasy-Projekt 
Das Ecstasy-Präventionsprogramm ist für Schüler der Jahrgangsstufen 9 bis 11 entwickelt wor-
den und umfasst insgesamt 14 Unterrichtsbausteine. Die Materialien enthalten zusätzlich safer-
use Regeln, die sich in akzeptierender Weise an den potenziellen wie auch aktuellen Konsumen-
ten richten. Diese Regeln dienen der Schadensminimierung („harm-reduction“) und versuchen, 
einen kontrollierten risikoreduzierenden Umgang mit der Droge zu ermöglichen (Freitag & 
Kähnert, 1999).  
Das Ecstasy-Programm wurde in einer Studie mit 1100 SchülerInnen sowie deren Lehrkräften 
auf seine Durchführbarkeit und Akzeptanz überprüft. Die beteiligten Lehrerinnen und Lehrer 
bestätigen, dass das Unterrichtsprogramm gut durchführbar ist und bei den Schülerinnen und 
Schülern auf großes Interesse stößt. Die Unterrichtsmaterialien werden positiv bewertet, da sie 
detaillierte Informationen und Beschreibungen über den Unterrichtsverlauf enthalten, so dass 
keine zusätzlichen Vorbereitungen notwendig sind und das Programm schnell und problemlos 
umgesetzt werden kann. Darüber hinaus wird die Durchführung des Programms mit positiven 
Folgen und Veränderungen in Verbindung gebracht und zwar sowohl auf die eigene Unter-
richtspraxis als auch auf das Klassenklima und das Verhältnis der Schüler zu ihren Lehrern. 
Auch die Schülerinnen und Schüler stehen der Thematik sehr aufgeschlossen und mit Interesse 
gegenüber und beschreiben die Unterrichtseinheit als lebensnah und realistisch sowie als nicht 
langweilig, sehr gut verständlich und hilfreich. Als besonders gut wird von den Schülerinnen 
                                                                                                                                                           




und Schülern die Möglichkeit der freien Meinungsäußerung und das akzeptierende Diskussi-
onsklima hervorgehoben. Darüber hinaus hat ein Drittel der Schülerinnen und Schüler mit ihren 
Eltern über das Programm gesprochen, auch hier hatte der Unterricht also anstoßende Wirkun-
gen. Das Ecstasy Programm hat weiterhin zu einem Wissenszuwachs über Partydrogen, Tech-
noszene und professionelle Beratungsstellen geführt (Kähnert, Freitag & Hurrelmann, 1998; 
Freitag & Kähnert, 1998). 
 
„Die Bielefelder Präventionsstudie“ 
An der Universität Bielefeld wurde im Rahmen des Sonderforschungsbereichs 227 „Prävention 
und Intervention im Kindes- und Jugendalter“ der Deutschen Forschungsgemeinschaft ein Le-
benskompetenzförderprogramm evaluiert. Das eingesetzte Programm basierte auf Unterrichts-
einheiten zur Gesundheitsförderung aus den „Materialien und Medien zur Sucht- und Drogen-
vorbeugung in der Schule“ des Landesinstituts für Schule und Weiterbildung, Soest/Nordrhein-
Westfalen („Soester-Programm“). Eine altersgerechte Programmvariante wurde jeweils für die 
Jahrgänge 5, 6 und 7 konzipiert. Jede dieser Einheit bestand aus 7 bis 10 thematischen Baustei-
nen, für dessen Durchführung pro Schuljahr etwa 25-28 Unterrichtsstunden benötigt wurden 
(Leppin et al., 1998; Leppin et al., 1999). Bei dem Programm für die fünften Klassenstufe stand 
die Förderung emotionaler, kommunikativer und sozialer Kompetenzen sowie der Fähigkeit zur 
Stressbewältigung im Vordergrund. In der Programmvariante für die sechsten Klassen wurde 
das Lebenskompetenz-Training ergänzt durch Einheiten zum Thema Rauchen und Übungen, um 
Gruppendruck widerstehen zu können. In der siebten Klasse wurde neben dem Kompetenztrai-
ning zusätzlich das Thema Alkohol bearbeitet und in Einheiten zur Entwicklung und Umset-
zung von Handlungsplänen thematisiert. Die Durchführung erfolgte durch speziell geschulte 
Lehrerinnen und Lehrer.  
Das eingesetzte Lebenskompetenzförderprogramm konnte sowohl für die kognitiven Variablen, 
wie Wissen und Selbstwirksamkeitserwartungen bezüglich des Substanzkonsums, aber auch in 
der Intention, zukünftig keine psychoaktiven Substanzen zu konsumieren, und der Verhaltens-
variabel, also dem Substanzkonsum selbst, seine Wirksamkeit zeigen. Schon nach Ablauf des 
ersten Jahres konnten in den Interventionsgruppen im Vergleich zu den Kontrollschülern ein 
geringerer Neueinstieg in den Zigarettenkonsum und eine reduzierte Tabakkonsumhäufigkeit 
nachgewiesen werden. Durch die Intervention wurden ebenfalls die tabakspezifischen Instru-
mentalitätserwartungen und das entsprechende Wissen positiv beeinflusst. Darüber hinaus zeig-
ten die Interventionsschüler gegenüber den Kontrollschülern etwas kritischere Einstellungen 
zum Tabakkonsum und wiesen höhere Selbstwirksamkeitserwartungen hinsichtlich ihrer Wider-
                                                                                                                                                           




standgewissheit zum Rauchen auf. Gegenüber den präventiven Effekten für den Tabakkonsum 
waren die entsprechenden Wirkungen für den Alkoholkonsum jedoch weniger stark ausgeprägt 
(Leppin & Hurrelmann, 2000; Leppin et al., 1998, Leppin et al., 1999). 
Weiterführende Analysen konnten jedoch nachweisen, dass die gefundenen Effekte des Inter-
ventionsprogramms nicht universell auftraten, sondern vom Vorhandensein moderierender Fak-
toren abhängig waren. Hieraus folgt, dass bestimmte Schülergruppen mehr als andere von dem 
Programm profitierten. So variierten die Programmeffekte in Abhängigkeit vom Konsumstatus, 
von personalen oder sozialen Ressourcen,22 dem wahrgenommenen Klassenklima und/oder 
einer individuellen Vulnerabilität, wie z.B. Prüfungsangst (Leppin, 2000b; Leppin & Hurrel-
mann, 2000; Leppin et al., 1999; Leppin et al., 1998; Leppin, Hurrelmann & Freitag, 1994). Je 
nach Ressource und untersuchter Zielvariabel traten hierbei komplementäre - aber auch kom-
pensatorische Programmeffekte auf (Leppin, 2000b). Im Einzelnen zeigte sich, dass Jugendliche 
mit keiner oder nur geringer Konsumerfahrung eher von der Intervention profitierten als He-
ranwachsende, die bereits psychoaktive Substanzen gebrauchten. Ferner konnten suchtpräventi-
ve Erfolge nur unter den Interventionsschülern nachgewiesen werden, deren personale Ressour-
ce hoch ausgeprägt war (komplementärer Effekt). Kompensatorische Programmeffekte konnten 
im Zusammenhang mit der Ausprägung des sozialen Rückhalts seitens der Eltern nachgewiesen 
werden. Gerade die Jugendlichen, die einen geringen sozialen Rückhalt vonseiten ihrer Eltern 
wahrnahmen, profitierten von der Intervention. Sie wiesen eine geringere Neueinstiegsrate in 
den Tabakkonsum auf (Leppin, 2000b). 
Die differenzielle Wirkung dieses Programms wurde auch in weiteren Untersuchungen festge-
stellt (Leppin & Hurrelmann, 2000; Leppin et al., 1999; Leppin et al., 1998) So wurden Pro-
grammeffekte auf die Selbstwirksamkeitserwartung, die Gebrauchsintention und dem Konsum-
verhalten durch schulklimatische Bedingungen beeinflusst. Der von den Schülern wahrgenom-
mene (soziale) Lehrerrückhalt stellte sich als ein entscheidender Einflussfaktor dar. War dieser 
hoch ausgeprägt, wirkte das Programm positiv auf die o.g. Zielvariabeln. Andere Zielvariablen, 
wie das tabakspezifische Wissen oder die Instrumentalitätserwartung bezüglich des Zigaretten-
konsums, konnten hingegen durch die Intervention, unabhängig von schulklimatischen Bedin-
gungen, positiv beeinflusst werden (Leppin & Hurrelmann, 2000; Leppin et al., 1999, Leppin et 
al., 1998).  
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  Die personalen Ressourcen beziehen sich hierbei auf die Selbstwirksamkeitserwartung bezüglich des Substanzkon-
sums und die sozialen Ressourcen auf die subjektive Wahrnehmung des sozialer Rückhalts seitens der Eltern aber 




Die Leipziger Präventionsstudie 
Auch in der Leipziger Studie dienten die Materialien und Medien zur Sucht- und Drogenvor-
beugung in der Schule des Landesinstituts für Schule und Weiterbildung, NRW in Soest („Soes-
ter-Programm“) als Vorlage für die Entwicklung der Leipziger-Interventionsprogramme. Für die 
Klassenstufen 5-9 wurden spezifische Programme zusammengestellt. Die einzelnen Präven-
tionsphasen umfassten pro Klassenstufe etwa 12 Wochen, mit durchschnittlich 2-3 Unterrichts-
stunden/Woche (Petermann & Fischer, 2000; Petermann, 1999; Petermann et al., 1997). Der 
Einsatz erfolgte in einzelnen Klassenstufen in den Jahren 1993 bis 1997 an sechs Mittelschulen 
und drei Gymnasien der Stadt Leipzig. 
Nach einem fünfjährigen Untersuchungszeitraum konnten folgende Ergebnisse zur Akzeptanz 
und Effektivität der eingesetzten Programmbausteine nachgewiesen werden: Die beteiligten 
Lehrkräfte beurteilen die Arbeitsmaterialien positiv. Diese ließen sich gut in den regulären 
Schulalltag integrieren und sind für einen fächerübergreifenden Unterricht geeignet. Hinsicht-
lich der Wirksamkeit des Programms konnten präventive Effekte jedoch nur selten in der Ge-
samtstichprobe nachgewiesen werden. Von der Intervention profitierten besonders die Schüler, 
die zu Beginn der Untersuchung abstinent waren bzw. nur geringfügig psychoaktive Substanzen 
konsumiert hatten (Petermann, 1999). Der präventive Erfolg konnte unter diesen Schülern aber 
erst in Verbindung mit weiteren protektiven Faktoren wie Widerstandsgewissheit oder Absti-
nenzabsichten nachgewiesen werden (Petermann, 1999).  
Eine detaillierte Ergebnisanalyse, die in den 7. und 8. Klassen durchgeführt wurde, wies in der 
Gruppe der zu Beginn der Untersuchung nahezu abstinenten Jugendlichen folgende primärprä-
ventive Effekte nach: Hinsichtlich des Konsumkriteriums konnten Petermann & Fischer (2000) 
mittel- und langfristige Wirkungen sowohl beim Alkohol, als auch beim Cannabiskonsum in der 
Interventionsgruppe im Vergleich zu den Kontrollschülern nachweisen. Unter diesen Schülern 
kam es zu einer Stabilisierung ihres abstinenten Konsumverhaltens. Ein vergleichbarer langfris-
tiger Effekt konnte für den Gebrauch von Tabak jedoch nicht gezeigt werden. Durch das Pro-
gramm wurden protektive Ressourcen der Heranwachsenden wie z.B. die Abstinenzintention, 
Alkohol- bzw. Drogendistanz sowie Persönlichkeitsmerkmale positiv beeinflusst, wobei auch 
hier bestimmte Effekte nur über einen gewissen Zeitraum beobachtet werden konnten. Hinsicht-
lich der Abstinenzbereitschaft gegenüber Alkohol und Cannabis zeigten sich mittel- aber auch 
langfristige positive Programmwirkungen. Ein ähnliches Ergebnis konnte für die alkoholbezo-
gene Drogendistanz nachgewiesen werden. Vergleichbar zu den Ergebnissen des Tabakkon-
sumverhaltens selbst, konnten keine mittel- oder langfristigen Erfolge bezüglich der tabakbezo-
genen Abstinenzintention oder der Drogendistanz aufgezeigt werden. Protektive Persönlich-




Selbstwertgefühl und die Widerstandsgewissheit zu nennen sind (Fischer 2000; Petermann & 
Müller, 1996; Petermann et al., 1997; Petermann, 1999; Petermann & Fischer, 2000). 
 
Programm zur Förderung allgemeiner Lebenskompetenzen und Fertigkeiten (ALF) 
Das Institut für Therapieforschung (München) hat seit 1994 fünf Jahre lang das Programm 
„ALF“ (Allgemeine Lebenskompetenzen und Fertigkeiten) entwickelt, durchgeführt und evalu-
iert. Unterrichtscurricula existieren für die Klassenstufen 5, 6 und 7 (Walden, Kutza & Kröger, 
1995; Walden et al., 1998). Das Curriculum für die 5. Klassen besteht aus 12 Unterrichtseinhei-
ten und die Curricula für die sechsten und siebten Klassen bestehen jeweils aus 6 Unterrichts-
einheiten. Jede Unterrichtseinheit ist für 2 Schulstunden konzipiert. Neben der Förderung all-
gemeiner Kompetenzen beinhaltet das Programm substanzspezifischen Bausteine (Informatio-
nen zum Rauchen bzw. zu Alkohol).  
Die Ergebnisse einer Prozessevaluation zum ALF-Programm belegen eine positive Bewertung 
des Gesamtprogramms und der einzelnen Unterrichtsbausteine, sowohl vonseiten der beteiligten 
Lehrkräfte, als auch der Schüler. Weiterhin ließen sich die einzelnen Programmeinheiten gut in 
den regulären Unterricht integrieren (Kröger et al., 1999; Kutza, 1998).  
Eine längsschnittlich angelegte Untersuchung wurde an Hauptschulen und Gymnasien in den 
Klassen 5 bis 7 durchgeführt (Kröger et al., 1999). In den Hauptschulklassen konnten bezüglich 
des aktuellen Rauchverhaltens kurzfristige primärpräventive Effekte nachgewiesen werden: So 
sank in der Interventionsgruppe der Raucheranteil bis zum Ende der 5. Klassen ab, wohingegen 
er in der Kontrollgruppe weiter anstieg. Im geschlechtsspezifischen Vergleich scheinen Mäd-
chen hinsichtlich des Nikotinkonsums mehr von der Intervention profitiert zu haben als Jungen 
(Kröger et al., 1999; Walden, 2000). Programmeffekte auf den Alkoholkonsum konnten hinge-
gen nicht nachgewiesen werden: Der entwicklungsbedingte Anstieg des Alkoholkonsums zeigte 
sich bei den Interventions- und Kontrollklassen gleichermaßen. Jedoch kam es zu einem verzö-
gertem Missbrauchsverhalten in der Gruppe, die mit ALF unterrichtet wurde: Eine Zunahme der 
Trunkenheitserfahrung fand in der Kontrollgruppe schon in der 6. Klasse und in der Interventi-
onsgruppe erst in der 7. Klasse statt. Sowohl im Rauch- als auch im Trinkverhalten konnten 
zwischen beiden Gruppen nach Abschluss der 7. Klasse keine wesentlichen Unterschiede nach-
gewiesen werden. Letztendlich führt ALF in der Gruppe der Hauptschüler zu einer Verzögerung 
des Rauchverhaltens und der Trunkenheitserfahrung. In den Gymnasialklassen konnten nur 
geringfügige bzw. nur kurzfristige Programmeffekte nachgewiesen werden. Diese Effekte traten 




Reese, 1999; 2000; Kröger et al., 1999; Kutza, 1998; Kutza, Kröger & Walden, 1999; Walden, 
2000). 
Ein Vergleich der (sucht)präventiven Effekte zwischen zwei unterschiedlichen Alf-
Programmversionen (Version 1 enthielt u.a. substanzspezifische Unterrichtseinheiten gegenüber 
Version 2, die zwar didaktisch identisch zu der ersten Version war, aber keine substanzspezi-
fische Anteile beinhaltete) zeigte, dass die substanzspezifische Programmversion der substanz-
unspezifische Version überlegen war (Kröger et al., 1999). 
 
„Das Berlin-Brandenburger Präventionsprogramm“ 
Das Präventionsprogramm setzt sich aus 8 Themenkomponenten zusammen, die jeweils aus 2 
bis 12 Unterrichtseinheiten bestehen und etwa 32 Unterrichtsstunden beinhalten. Neben der 
Förderung sozialer, personaler und emotionaler Kompetenzen liegt der Schwerpunkt der sucht-
mittelspezifische Unterrichtseinheiten auf dem Konsum von Alkohol bzw. Medikamenten (Mit-
tag & Jerusalem, 1997; 1999). Das Programm existiert in zwei Versionen: Einer standardisier-
ten und einer unstandardisierten Version. Bei der standardisierten Version sind Art und die zeit-
liche Abfolge der einzelnen Unterrichtseinheiten für den Lehrer festgelegt. Im Gegensatz dazu 
können die Lehrer bei der unstandardisierten Version Art und Reihenfolge der Bausteine selbst 
bestimmen – die einzige Vorgabe war, die suchtmittelspezifischen Unterrichtsthemen durchzu-
führen. Die beiden Programmversionen wurden in den 7. und 9. Jahrgangsstufen im Rahmen 
einer Projektwoche an zwei Gesamtschulen in Brandenburg eingesetzt (Mittag & Jerusalem, 
1999). 
Die Ergebnisse dieser Untersuchung verdeutlichen, dass der alters- und entwicklungsgemäße 
Anstieg des Alkoholkonsums in den Interventionsklassen gegenüber den Kontrollklassen redu-
ziert werden kann, wobei die Effekte je nach untersuchter Zielgruppe bzw. in Abhängigkeit von 
der eingesetzten Programmversion unterschiedlich ausfielen. So konnte der zu erwartende Al-
koholkonsumanstieg durch beide Programmversionen bei abstinenten und gering konsumieren-
den Jugendlichen sowohl kurz- als auch langfristig verhindert werden. Im Gegensatz dazu zeig-
te lediglich die standardisierte Programmversion bei Jugendlichen, die bereits leicht Alkohol 
konsumierten, langfristige Erfolge (Mittag & Jerusalem, 2000; 1999; 1998). In der Gruppe der 
stark konsumierenden Personen wies weder die unstandardisierte noch die standardisierte Pro-
grammversion präventive Erfolge auf. Differenzielle Programmwirkungen konnten ebenfalls 
zwischen den Geschlechtern nachgewiesen werden. So zeigte das standardisierte Programm bei 




Bei Jungen hingegen konnten lediglich kurzfristige Effekte nachgewiesen werden. Im Vergleich 
zum Alkoholkonsum waren die nachgewiesenen Veränderungen im Medikamentenkonsum 
weniger stark ausgeprägt. Wenn Interventionseffekte nachgewiesen werden konnten, dann be-
schränkten sie sich auf die Schülergruppe, die das standardisierte Interventionsprogramm durch-
laufen hatten. Diese Gruppe wies sowohl kurz- als auch langfristig einen zum Ausgangsniveau 
gleichbleibenden Medikamentenkonsum auf. Demgegenüber stieg der Medikamentenkonsum in 
der zweiten Interventionsgruppe (unstandardisiertes Programm) und in der Kontrollgruppe zum 
Follow-up-Messzeitpunkt an (Jerusalem, 2002; Mittag & Jerusalem, 2000; 1999a; 1998a). 
 
Kampagnen / Wettbewerbe 
Neben den schulischen Programmen soll zum Schluss auf zwei suchtpräventive Kampagnen 
bzw. Wettbewerbe eingegangen werden, deren Popularität innerhalb der letzten Jahre stark zu-
genommen hat und die durch Unterstützung verschiedener Institutionen auch im schulischem 
Setting Eingang gefunden haben. Hierzu zählen die Wettbewerbe „Rauchfrei“ und „Be smart – 
Don´t start.“ 
Rauchfrei 
Der internationale Wettbewerb gegen das Rauchen, der 2002 unter dem Titel: Rauchfrei 2002 – 
10.000 € zu gewinnen bekannt geworden ist, geht auf eine Initiative der Weltgesundheitsorgani-
sation zurück und wird in Deutschland von der „Koalition gegen das Rauchen“ umgesetzt23. 
Dieser Wettbewerb verfolgt das Ziel, möglichst viele Raucherinnen und Raucher zu motivieren, 
für mindestens einen Monat nicht zu rauchen. Durch finanzielle Anreize sollen die Personen in 
ihrem Vorhaben unterstützt werden. Im Jahr 2000 nahmen etwa 25.000 Personen an dieser 
Kampagne teil. Eine Befragung, die ein Jahr nach Wettbewerbsende durchgeführt wurde, ergab 
einen Nichtraucheranteil von 30% (BMG, 2002). 
Be smart – Don’t Start 
Seit fünf Jahren wird dieser Wettbewerb in Deutschland sowie in 15 weiteren europäischen 
Ländern durchgeführt. Durchgeführt wird „Be smart – Dont´t start“ i.d.R. in den 7. und/oder 8. 
Klassen. Die Hauptstrategie dieses Wettbewerbes ist, dass die Schülerinnen und Schüler in 
Selbstverpflichtung zusammen beschließen, ein halbes Jahr nicht (mehr) zu rauchen. In gemein-
samen Gesprächen innerhalb der Klassen wird dann jeweils überprüft, ob das entsprechende 
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Ziel erreicht wurde. Im Schuljahr 2001/2002 beteiligten sich bundesweit 5786 Klassen mit etwa 
150.000 Schülern an diesem Wettbewerb (Hanewinkel & Wiburg, 2002; Wiborg, Hanewinkel 
& Kliche, 2002).  
Wiborg, Hanewinkel und Kliche (2002) zeigten, dass die Präventionsmaßnahme „Be smart – 
don´t start“ Jugendliche davon abhalten kann, mit dem Rauchen zu beginnen bzw. hierüber der 
Übergang vom Nichtrauchen zum täglichen Rauchen hinausgezögert werden kann. So gaben 
nach Abschluss des Wettbewerbes (im Schuljahr 1998/99) 7,6 % der am Wettbewerb teilneh-
mende Schülerinnen und Schüler an, in den letzten vier Wochen geraucht zu haben. In einer 
vergleichbaren Gruppe von Schülerinnen und Schüler, die nicht an diesem Wettbewerb teilge-
nommen haben, rauchten im gleichen Zeitraum 13,1%. Jedoch konnte nach weiteren sechs Mo-
nate nur noch ein geringer Unterschied im Rauchverhalten zwischen beiden Gruppen festgestellt 
werden  (Wettbewerbsteilnehmer: 16,4%, Nicht-Teilnehmer: 20,9%). Die Autoren wiesen dar-
auf hin, dass diese Effekte nicht in allen Klassen nachgewiesen werden konnten und schulform-
spezifische Unterschiede auftraten. Den größten Erfolg hatte die Kampagne an den Gesamtschu-
len. Hier war der Anteil der gelegentlichen Raucher unter den Nicht-Teilnehmer dreimal so 
hoch wie unter den Teilnehmer des Wettbewerbes. Unter den Hauptschülern rauchten ein halbes 
Jahr nach Abschluss des Wettbewerbes nur 2,8 % der Teilnehmer, gegenüber der Vergleichs-
gruppe, deren Raucheranteil bei 13,8 % lag. Für die Autoren ist die Kampagne ein gutes Bei-
spiel dafür, dass gezielte Maßnahmen zur Verhütung des Rauchens nicht kompliziert und nicht 
teuer sein müssen. Diese Form der Prävention birgt gerade im schulischen Setting den Vorteil, 
dass sie in nahezu allen Fächern und mit einem relativ geringem zeitlichem Aufwand durchge-
führt werden kann. Die Autoren vermuten eine Verbesserung der Effekte, wenn die Schüler 
mehrmals an der Kampagne teilnehmen könnten (Hanewinkel & Wiburg, 2002; Wiborg, Hane-
winkel & Kliche, 2002; Wiborg & Hanewinkel 2001). 
 
3.5.5  Einflussfaktoren zur Wirksamkeit von Life-skills Programmen  
Fasst man die Ergebnisse sowohl der angloamerikanischen als auch deutschen Lebenskompe-
tenzförderprogramme zusammen, konnte empirisch die Wirksamkeit präventiver Maßnahmen 
(allen voran Programme, die nach dem Lebenskompetenzansatz bzw. nach den Modell der sozi-
alen Resistenz konzipiert sind) nachgewiesen werden. Die Präventionserfolge beschränkten sich 
nicht nur auf eine Zunahme substanzspezifischem Wissens, sondern diese Maßnahmen bewirk-
ten Veränderungen in den Einstellungen bzw. den substanzbezogenen Intentionen und dem 
Verhalten der Heranwachsenden im Hinblick auf einen Konsumverzicht und/oder eine Ver-




übersehen werden, dass die von amerikanischen Programmen erzielten suchtpräventiven Ver-
haltenseffekte wesentlich stärker ausgeprägt waren und über mehrere Jahre stabil blieben ge-
genüber den Verhaltenseffekten, die durch deutsche Lebenskompetenzprogramme erzielt wur-
den24. Deutlich wurde aber auch, dass die Wirksamkeit der hier vorgestellten 
Lebenskompetenzprogramme von einer Vielzahl unterschiedlicher Faktoren abhängen, wie 
 welche Personen als Programmvermittler eingesetzt werden, 
 die Art des Programmeinsatzes, 
 die Qualität der Durchführung, 
 die Auswahl und Intensität der eingesetzten Unterrichtseinheiten sowie 
 die Zusammensetzung der Zielgruppen (Alter, Geschlecht, Konsumstatus). 
 
 
Programmvermittler von Lebenskompetenzförderprogrammen 
Die dargelegten US amerikanischen Studien weisen darauf hin, dass der Einsatz von Peer-
Leadern als Programmvermittler besonders erfolgsversprechend ist. Offensichtlich sind Gleich-
altrige für die Vermittlung solcher Inhalte glaubwürdiger und erzielen (Verhaltens-)Effekte, die 
über einen längeren Zeitraum stabil sind (Botvin et al., 1990; Cuijpers, 2002; Gottfredson & 
Wilson, 2003; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993; Sloane & Zimmer, 1993, 
Tobler et al., 2000). Auch in den lehrergeleiteten Gruppen konnten vergleichbare Effekte erzielt 
werden, aber nur unter der Voraussetzung, dass die Programme entsprechend ihren Vorgaben 
und intendierten Zielen umgesetzt wurden. Dies setzt eine intensive Schulung der Lehrkräfte 
voraus. 
In der aktuellen Fachdiskussion ist noch nicht abschließend geklärt, welche Personengruppe als 
Vermittler am besten geeignet ist. Infrage kommen neben (geschulten) Lehrern bzw. Peer-
Leadern auch externe Berater/Fachkräfte, wie z.B. Ärzte, Polizisten, Psychologen oder Drogen-
berater (Gottfredson & Wilson, 2003; Tobler et al., 2000). Eine von Bangert-Drowns (1988) 
durchgeführte Meta-Analyse kommt zu dem Ergebnis, dass der Einsatz von älteren Schülern als 
Trainer bei den traditionellen suchtpräventiven Maßnahmen zu einer deutlichen Wirkungsver-
besserung führt. Demgegenüber wirkt sich die Art der Programmvermittler (Lehrer, Peer-Leader 
oder externe Berater) bei den innovativeren Interventionen (wozu die Lebenskompetenzpro-
grammen zählen) weniger stark aus. Vergleichbare Ergebnisse zeigten auch Tobler (1992) und 
Tobler & Stratton (1997): Zwischen einzelnen Programmvermittlern konnten keine signifikan-
ten Effektunterschiede ermittelt werden, wenn sich die Datenanalyse nur auf die untersuchten 
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Life-skills Programme, die in diesen Meta-Analysen unter den interaktiven Programmen zu-
sammengefasst werden, beschränkte. Andererseits wurden von Tobler und Stratton (1997) auf 
die besonders guten Erfolge von externen Beratern hingewiesen, wenn alle untersuchten Präven-
tionsprogramme (nicht-interaktive und interaktive Programme) in die Datenanalyse mit aufge-
nommen wurden. 
Trotz dieses Ergebnis weisen Tobler und Stratton dem Peer-Leader Ansatz eine hohe Bedeutung 
zu: „This does not negate the importance using peer leaders to set the stage, initiating dialogue 
and act in supportive roles“ (Tobler & Stratton, 1997: 113). Weiterhin betonen sie, dass Lehrer, 
die ein spezielles Training für Life-skills Programme durchlaufen haben, diese Programme  
ebenfalls effektiv umsetzen können. Künzel-Böhmer, Bühringer und Janik-Konecny resümie-
ren, dass eine gemeinsame Durchführung von Lehrern und Peer-Leadern hilfreich sei, wobei sie 
den Einsatz von Lehren nur dann als geeignet erachten, wenn diese „(1) gut ausgebildet, (2) in 
ihrer pädagogischen Kompetenz für präventive Maßnahmen selektiert und (3) in der Durchfüh-
rung laufend supervidiert werden“ (Künzel-Böhmer, Bühringer und Janik-Konecny, 1993: 
106). 
 
Einsatzart und Durchführung 
Die hier vorgestellten Evaluationsstudien weisen weiterhin auf die Notwendigkeit hin, Life-
skills Programme nicht als eine einmalig durchgeführte Aktion zu begreifen, sondern Kinder 
und Jugendliche über einen längeren Zeitraum mit kompetenzfördernden Maßnahmen zu unter-
richten und/oder Booster-Sitzungen durchzuführen. Booster-Sitzungen ermöglichen offensicht-
lich die Umsetzung von bestimmten Verhaltensintentionen, die sich während der Hauptinterven-
tionsphase herausgebildet haben, in tatsächliches Verhalten und es fördert eine Aufrechterhal-
tung angestrebten Verhaltens (Schwarzer, 1996; Jerusalem, 1997). Auch wenn präventive Maß-
nahmen langfristig durchgeführt werden sollen, kann bis heute die Frage, wie umfangreich Prä-
ventionsmaßnahmen sein müssen, um nennenswerte Effekte zu erzielen, noch nicht eindeutig 
beantwortet werden. Verschiedene Studien weisen darauf hin, dass umfangreichere Programme 
bessere präventive Effekte erzielen als kürzere (Dusenbury & Falco, 1997; Elias, Gager & Leon, 
1997; Gottfredson & Wilson, 2003; Tobler et al., 2000). Allerdings kann bei einem langfristig 
angelegten und intensiv durchgeführten Programm nicht ausgeschlossen werden, „dass Sätti-
gungs- und Reaktanzeffekte auftreten, die den eigentlichen Programmzielen entgegenwirken 
könnten“ (Jerusalem, 1997: 584). Konnten Tobler & Stratton (1997) in ihrer Metaanalyse (mit 




grammeffekten und der Programmlänge nachweisen,25 zeigten Tobler et al., (2000) in einer 
weiteren Meta-Analyse, die insgesamt 207 Präventionsprogramme mit einschloss, dass die Ef-
fektivität von interaktiven Programme mit steigender Programmlänge ansteigt: wiesen interakti-
ve Programme von maximal 10 Stunden eine Effektstärke von 0.14 auf so konnten bei Pro-
grammen von 11 bis 30 Stunden eine Effektstärke von 0.17 und bei Programmen über 30 Stun-
den von 0.21 nachgewiesen werden. Bei den nicht-interaktiven Programmen lagen die jeweili-
gen Effektstärken bei den drei untersuchten Gruppen signifikant niedriger und zwar bei 0.05, 
0.07 und –0.01 respektive.  
 
Inhaltliche Ausrichtung von Lebenskompetenzförderprogrammen 
Wie oben ausführlich dargelegt, waren zu Beginn der schulischen Präventionsarbeit die Maß-
nahmen generell kognitiv ausgerichtet und konzentrierten sich auf eine reine Informationsver-
mittlung. Mangels Präventionserfolgen standen in den folgenden Jahren rein affektiv orientierte 
Maßnahmen im Vordergrund präventiver Bemühungen, die auf die Vermittlung von Informati-
onen über psychoaktive Substanzen und die damit verbundenen gesundheitlichen Folgen voll-
ständig verzichtet hatten. Die Evaluationsergebnisse dieser Programme waren ebenfalls nicht 
erfolgsversprechend. Mit dem Konzept der Lebenskompetenzförderung hat sich der Trend 
durchgesetzt, den substanzspezifischen Anteil solcher Programme zugunsten der Förderung 
sozialer und allgemeiner Fertigkeiten und Lebenskompetenzen auf ein Minimum zu reduzieren. 
Heute ist jedoch die Frage, wie viele substanzspezifische Unterrichtseineinheiten ein Lebens-
kompetenzförderprogramm beinhalten muss, noch nicht abschließend geklärt. Schon Botvin und 
Mitarbeiter, die die Bedeutung und die Erfolge des Life-skills Ansatzes gerade in den kompe-
tenzfördernden Maßnahmen sehen, plädieren nicht für einen völligen Verzicht substanzspezifi-
scher Unterrichtselemente (Botvin & Botvin, 1992). 
Die Überprüfung von zwei experimentellen Versionen des Programms „ALF“ belegt die Über-
legenheit der substanzspezifischen Programmvariante gegenüber einer gänzlich substanzunspe-
zifischen Version (Kröger et al., 1999). Die Autoren kommen zu dem Schluss, dass substanz-
spezifische Programmelemente wie Informationsvermittlung eine notwendige Voraussetzung 
für die (suchtpräventiven) Wirkungen darstellt (Kröger et al., 1999: 106). So sollten bei den 
Heranwachsenden Wissen, Einstellungen und Wirkerwartungen an legale und illegale psycho-
aktive Substanzen positiv beeinflusst werden. Neben der Informationsvermittlung über psycho-
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aktive Substanzen selbst, zählen auch Programmbausteine, wie z.B. Widerstandstrainings, um 
Gruppendruck standzuhalten bzw. ein Zigarettenangebot abzulehnen, zu den substanzspezifi-
schen Programmelementen. Gerade dieses Verhaltenstraining scheint für den Erfolg präventiver 
Maßnahmen wesentlich zu sein (Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993; Schmitt-
Rodemund, 1999).  
Für den Einsatz substanzspezifischer Programmelemente spricht darüber hinaus die Tatsache, 
dass Transfereffekte nachgewiesen werden konnten. So wurden durch das alkohol- und medi-
kamentenspezifische „Berlin-Brandenburger Programm“ Transfereffekte auf den Tabakkonsum 
der Schüler nachgewiesen (Jerusalem, 2002; Mittag & Jerusalem, 1999a). Umgekehrt wirkte 
sich ein tabakspezifisches Lebenskompetenzförderprogramm präventiv auf den Alkoholkonsum 
bei Mädchen aus (Leppin et al., 1999). 
Deutlich wurde, dass im Gegensatz zu der im Abschnitt „Aufklärung und Abschreckung“ (siehe 
Kap. 3.1) beschriebenen Aufklärungsstrategie, andere Vermittlungsformen gewählt werden 
müssen, um die jeweiligen Präventionsziele zu erreichen. Hierbei muss bewusst auf Distanz zu 
individuellen Schuldzuweisungen und Risikofaktorenbenennungen gegangen werden. Die In-
formationen sollten objektiv, für Jugendliche relevant und zielgruppenspezifisch konzipiert sein, 
d.h., dass nach Geschlecht, Alter, ethnischer Herkunft und Entwicklungsstand des Heranwach-
senden unterschieden werden muss. Im Wesentlichen sollten nur die für Jugendliche unmittel-
bar erlebbaren Effekte und Auswirkungen in die Diskussionen mit einbezogen werden (gelbe 
Zähne, schlechter Geruch, schlechte körperlichen Fitness etc). Ausführliche Informationen über 
die einzelnen psychoaktiven Substanzen und deren (mittel- und langfristigen) Auswirkungen 
sollten nicht gegeben werden, da hierbei kontraproduktive Effekte auftreten könnten. Vorstel-
lungen zu den normativen Erwartungen des Drogengebrauchs sowie die häufig unrealistisch 
hohen Einschätzungen über die Verbreitung des Konsums unter Gleichaltrigen oder unter Er-
wachsenen sollten ebenfalls vermittelt und mit den Jugendlichen diskutiert werden (Norman & 
Turner, 1993).  
Neben der Frage, wie substanzspezifisch Lebenskompetenzförderprogramme sein müssen, gibt 
es bis heute ebenfalls kaum Kenntnisse darüber, welche Relevanz einzelne Unterrichtsbausteine 
bzw. -themen innerhalb des präventiven Gesamtgefüges haben und welche Bausteine bzw. 
Kombinationen von Programmeinheiten maßgeblich Präventionseffekte (mit)bedingen. Hierbei 
stellt sich nicht nur die Frage nach der Art der Bausteine, sondern auch in welcher Häufigkeit 
bzw. Intensität sie innerhalb der Unterrichtseinheit und/oder in Booster-Sitzungen eingesetzt 
werden (müssen). Somit sollte zukünftige Forschung ihren Schwerpunkt darauf legen, ob Unter-
                                                                                                                                                           




richtseinheiten identifiziert werden können, die gesundheitsschädigendes oder delinquente Ver-
haltensweisen eher verhindern können als andere Trainingselemente. 
Generelle Wirksamkeit schulischer Präventionsprogramme 
Bei dem Einsatz von schulischen Life-skills Programmen wird häufig von der Annahme ausge-
gangen, dass diese Maßnahmen eine generalpräventive Wirkung entfalten26, so dass bei allen 
Jugendlichen/Schülern vergleichbare Effekte nachgewiesen werden können. Die vorgestellten 
Evaluationsergebnisse zeigen jedoch, dass diese Annahme ohne weiteres keine Gültigkeit hat. 
Vergleichbare Präventionserfolge konnten nur selten bei allen Schülern der untersuchten Stich-
probe nachgewiesen werden. 
Im Gegensatz zu bevölkerungsbezogenen Programmen sind schulische Präventionsmaßnahmen 
– vordergründig betrachtet – schon auf eine „relativ engbegrenzte“ Zielgruppe ausgerichtet. So 
werden - wie oben dargestellt - spezifische Programme für Grundschüler oder Schüler eines 
bestimmten Jahrganges der Sekundarstufe I eingesetzt. Diese Vorgehensweise ist sinnvoll, da 
suchtpräventive Maßnahmen für Schüler verschiedenen Alters unterschiedlich relevant sind und 
auch aus methodischen Gesichtspunkten unterschiedliche Herangehensweisen beinhalten müs-
sen. Wenig sinnvoll und erfolgsversprechend sind z.B. präventive Maßnahmen zum Tabakkon-
sum, die darauf abzielen, den Einstieg in den Konsum hinauszuzögern bzw. ein regelmäßiges 
Konsumverhalten zu verhindern, erst für Schüler der Jahrgangsstufe 8 anzubieten, da in dieser 
Klassenstufe mit einer hohen Wahrscheinlichkeit viele Heranwachsenden schon gelegentlich 
bzw. regelmäßig rauchen. Andererseits sind präventive Maßnahmen zum Ecstasykonsum für 
Grundschüler irrelevant (Kröger & Reese, 2001). 
Offensichtlich – und das verdeutlichen die dargestellten Evaluationsergebnisse – kann auch ein 
Klassenverband nicht als eine homogene Zielgruppe betrachtet werden. So haben verschiedene 
Schülergruppen (z.B. Mädchen versus Jungen; Kinder mit einer geringen - versus hohen 
Selbstwirksamkeitserwartung bzw. mit einem geringen - versus hohem wahrgenommenen 
sozialen Rückhalt, aber auch Konsumenten psychoaktiver Substanzen versus Abstinente) unter-
schiedlich gut von solchen Maßnahmen profitiert. Generalpräventive Effekte konnten lediglich 
für bestimmte Zielvariablen und nur bei einigen der hier vorgestellten Programme nachgewie-
sen werden. Als Ursache für ein solches heterogenes Wirkspektrum gilt offensichtlich, dass 
Präventionsprogramme nicht adressatenspezifisch konzipiert sind und die unterschiedlichen 
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Lebensbedingungen, die innerhalb der Zielgruppe bestehen, zu wenig berücksichtigen (Hurrel-
mann, 2000).27 
Greifen wir in diesem Kontext noch einmal die in Kapitel 1.2 ausführlich beschriebenen Funk-
tionen auf, die Jugendliche mit dem Substanzkonsum verbinden und die in einem engen Zu-
sammenhang mit der Bewältigung vielfältiger Entwicklungsaufgaben stehen. Obwohl auf der 
Phänomenebene ein vergleichbares Verhalten – Konsum von psychoaktiven Substanzen - ge-
zeigt wird, liegen diesem sehr unterschiedliche persönliche Gründe und motivationale Prozesse 
zugrunde. So konsumiert eine Gruppe von Heranwachsenden deshalb, um ihr Selbstwertgefühl 
zu steigern, eine weitere, um Kontakte zu der Gleichaltrigengruppe aufzubauen und andere wie-
derum, um Probleme zu bewältigen. Weiterhin wird die Entwicklung eines regelmäßigen bzw. 
eines missbräuchlichen Konsumverhaltens durch ein komplexes Wechselgefüge zwischen un-
terschiedlichen Risikofaktorbelastungen und der vorhandenen Ressourcenausstattung einer Per-
son bedingt (siehe ausführlich hierzu Kapitel 1.3). Aus der Vielschichtigkeit dieses Sachverhal-
tes wird deutlich, dass die Ursachenkonstellation für den Erstkonsum oder der Aufrechterhal-
tung eines (riskanten) Konsummusters auch für die Schüler einer Jahrgangsstufe sehr verschie-
den sein kann. Die Existenz solcher unterschiedlichen motivationalen und äthiologischen Be-
dingungen des Konsums birgt zwar für die präventive Arbeit wesentliche Ansatzpunkte, auf die 
jedoch im schulischen Setting, aufgrund der genannten Komplexität, nicht immer eingegangen 
werden kann. Letztendlich müssen Präventionsprogramme personen-, umwelt-, und substanzbe-
zogene Maßnahmen bereithalten, die sowohl ursachenorientiert als auch zielgruppenspezifisch 
ausgerichtet sein müssen. Die überwiegende Mehrzahl der schulischen Interventionsprogramme 
sind vorrangig personenbezogen und setzen auf den Erwerb individueller Verhaltensweisen und 
Handlungsstrategien sowie auf die Stärkung sozialer Kompetenzen und Bewältigungsstrategien.  
Aufgrund der eher personenbezogenen Ausrichtung von präventiven Maßnahmen, den unter-
schiedlichen motivationalen Bedingungen des Konsums, den verschiedenen Risikofaktorbelas-
tungen und dem Vorhanden- bzw. Nichtvorhandensein unterschiedlicher protektiver Ressour-
cen, scheint es wenig wahrscheinlich, dass alle Mitglieder einer Gruppe gleichermaßen auf prä-
ventive Maßnahmen reagieren und die intendierten Programmziele in der Gesamtgruppe nach-
zuweisen sind. Die vorgestellten Ergebnisse zur Programmevaluation weisen in diese Richtung. 
Exemplarisch für subgruppenspezifische Programmwirkungen wird im Folgenden auf ge-
schlechtsspezifische Effekte näher eingegangen. 
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Es gibt eine Reihe gesundheitsrelevanter Verhaltensweisen, die in ihrer Ausprägung ge-
schlechtsbezogene Unterschiede aufweisen, wozu z.B. auch der Gebrauch psychoaktiver Sub-
stanzen zählt. Obwohl in den letzten Jahren immer wieder davon ausgegangen wird, dass beim 
Drogenkonsum zwischen Jungen und Mädchen eine Angleichung stattzufinden scheint (BZgA, 
1998) können zwischen den Geschlechtern weiterhin Unterschiede festgestellt werden. So un-
terscheiden sich Jungen und Mädchen bezüglich ihrer präferierten Substanzart, sowie in der 
Häufigkeit des Konsums und zwar in der Hinsicht, dass Jungen nach wie vor härtere Konsum-
muster (bezogen auf Quantität und Qualität) aufweisen. Allgemein sind externalisierende Ver-
haltensweisen unter Jungen und internalisierendes Verhalten unter Mädchen weiter verbreitet. 
Darüber hinaus kann der Konsum bei beiden Geschlechtern aus unterschiedlichen Beweggrün-
den stattfinden und andere funktionelle Bedeutungen einnehmen und/oder zur Bewältigung 
verschiedener Entwicklungsaufgaben herangezogen werden (Helfferich, 1994; 1995; Kolip, 
1997; 1999a; Walden, 2000).  
Die Ergebnisse unterschiedlicher Evaluationsstudien weisen darauf hin, dass Mädchen stärker 
von den Programmen bzw. Life-skills Maßnahmen profitiert haben als ihre männlichen Alters-
genossen (Hollederer & Bölcskei, 2001; Leppin et al., 1999; Mittag & Jerusalem, 2000; Wal-
den, 2000).  
Geschlechtsdifferenzierte Präventionserfolge werden schon von dem Primarstufenprogramm 
Klasse 2000 berichtet. So zeigt sich, dass Grundschülerinnen im Vergleich zu ihren Mitschülern 
durch den Klasse 2000-Unterricht eher bestärkt worden sind, nicht zu rauchen (Hollederer & 
Bölcskei, 2001). Unterschiedliche Programmeffekte in Abhängigkeit vom Geschlecht werden 
aber auch von Evaluationsstudien berichtet, die in Klassen der Sekundarstufe eingesetzt wurden 
(Kröger et al., 1999; Leppin et al., 1999; Mittag & Jerusalem 2000). Nach der Durchführung des 
ALF Programms in den 5. Klassen konnte nur bei den Mädchen bezüglich des aktuellen Rauch-
verhaltens ein präventiver Effekt nachgewiesen werden. So wiesen Interventionsschülerinnen 
gegenüber den Kontrollschülerinnen zur Postbefragung ein 7,2 mal geringeres Risiko auf zu 
rauchen28 (Walden, 2000). Hinsichtlich des Alkoholgebrauchs sind es jedoch die Jungen, die 
stärker vom Konsum abgehalten werden (Kröger et al., 1999). Auf geschlechtsdifferente Effekte 
weisen auch die Ergebnisse der Berlin-Brandenburger Studie hin (Jerusalem, 2002, Mittag & 
Jerusalem 1999; 2000). Die Autoren zeigten, dass zwar bei Mädchen und Jungen der Interven-




ausfiel als unter den Schülerinnen und Schülern der Kontrollklassen, aber langfristige Präventi-
onserfolge (nach weiteren acht Monaten) nur noch unter den Mädchen festgestellt werden konn-
ten. Die Autoren vermuten, dass der Konsum von Alkohol bei Jungen und Mädchen mit unter-
schiedlichen „geschlechtsrollenspezifischen Verhaltensmustern“ verbunden ist (Mittag & Jeru-
salem, 1998: 143) und Jungen gegenüber Mädchen eher gefährdet sind, nach Abschluss der 
Intervention dieses Rollenverhalten erneut anzunehmen, das wiederum zu dem altersgemäßen 
Konsumanstieg führt. Folgt man dieser Vermutung, so kann abgeleitet werden, dass ein zeitlich 
begrenztes schulisches Programm zwar kurzfristig bestimmte Verhaltensmuster bei beiden Ge-
schlechtern zu modifizieren vermag, langfristige präventive Erfolge sich jedoch auf die Gruppe 
der Mädchen beschränken. Offen bleibt hierbei die Frage, ob der Einsatz weiterer Unterrichts-
bausteine, die speziell auf dieses geschlechtsrollenspezifische Verhalten bei Jungen abgestimmt 
gewesen wären, auch bei Jungen zu den langfristigen Verhaltensänderungen geführt hätte. An-
dererseits ist auch zu vermuten, dass stabile langfristige Erfolge erst dann zu erwarten sind, 
wenn präventive Maßnahmen über einen langen Zeitraum ein integraler Unterrichtsbestandteil 
sind bzw. einzelne Unterrichtseinheiten im Rahmen von Booster Sitzungen regelmäßig durchge-
führt werden.  
Evaluationsergebnisse des Programms SMART zeigen, dass ein Präventionsprogramm, durch-
geführt in den siebten Klassen, lediglich bei Mädchen der Interventionsgruppe zu einem redu-
zierten Konsum sowohl legaler psychoaktiver Substanzen (Nikotin, Alkohol) als auch illegaler 
psychoaktiver Substanzen (Marihuana) geführt hat (Graham et al., 1990). Dieses Ergebnis wird 
von den Autoren weniger durch geschlechtsrollenspezifische Verhaltensmuster oder Bewälti-
gungsformen erklärt, sondern sie vermuten, dass die einzelnen Unterrichtseinheiten dieser Pro-
gramme eher Mädchen ansprechen als Jungen. Über diese Bausteine sollen Fertigkeiten und 
Fähigkeiten vermittelt werden, die offensichtlich eine höhere Relevanz für Mädchen aufweisen. 
Inwieweit der geschlechtsdifferenzierte Präventionserfolg auch darauf zurückzuführen ist, dass 
das Programm von weiblichen Gesundheitsberatern vermittelt wurde, wurde in dieser Untersu-
chung nicht abschließend geklärt.  
Eine systematische Überprüfung, welche spezifischen Programmelemente eher von Mädchen 
bzw. eher von Jungen bevorzugt werden, wurde bis heute nicht durchgeführt. Schinke (1994) 
gibt erste Hinweise auf mögliche geschlechtsspezifische Präferenzen. So scheinen junge Män-
ner vorrangig Unterrichtsthemen zu präferieren, die eher auf Konkurrenz ausgerichtet sind 
und/oder das Erlernen von sozialen Fertigkeiten beinhalten. Demgegenüber bevorzugen junge 
Frauen eher Unterrichtseinheiten zur Emotionskontrolle, Selbstausdruck sowie zur Entspan-
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nung. Darüber hinaus werden von Frauen Gespräche in Kleingruppen präferiert. Einen Hinweis 
für diese unterschiedlichen Präferenzen liefern Befunde über die Akzeptanz und Bewertung von 
solchen Präventionsprogramme. So konnten Leppin et al., (1999) zeigen, dass Mädchen be-
stimmte Unterrichtsbausteine (Phantasiereisen, Übungen zum prosoziales Verhalten und zur 
Konfliktlösung) positiver beurteilten als Jungen. Auch Walden (2000) wies bei der substanz-
spezifischen Version des ALF-Programms Geschlechtsunterschiede in der Programmbewertung 
nach. Mädchen bewerteten nahezu alle Unterrichtsbausteine positiver als Jungen, wobei bei drei 
Einheiten ein statistisch bedeutsamer Unterschied nachgewiesen werden konnte. Hierbei handel-
te es sich um zwei Einheiten zur Förderung der Kommunikationsfertigkeiten und einen Baustein 
zum Thema Selbstsicherheit (Walden, 2000). 
 
Die letzten Abschnitte machen deutlich, dass es eine Vielzahl von Bedingungen gibt, die den 
Erfolg von präventiven Maßnahmen beeinflussen können. Hauptsächlich sind Bedingungen 
angesprochen worden, die sich auf die Programmvermittlung, -einsatzart und -länge, aber auch 
auf die Programminhalte und -ausrichtung beziehen. Abschließend soll noch auf einige Fakto-
ren im schulischen Setting eingegangen werden, die die Implementierung aber auch den Erfolg 
solcher Maßnahmen mit beeinflussen können. 
 
 
Die Schule als Ort präventiver Maßnahmen 
Als besonders einflussreich in der Entwicklung von Kindern und Jugendlichen ist die Schulzeit 
anzusehen. Hier gilt es, vielfältige leistungsbezogene und soziale Anforderungen zu bestehen, 
hier werden Lebensstile geformt sowie Einstellungen und Verhaltensgewohnheiten erworben, 
wie beispielsweise der Gebrauch bzw. Missbrauch psychoaktiver Substanzen (Hurrelmann, 
1996; Jerusalem, 1997). Die Schule stellt die einzige außerfamiliäre Institution dar, die nahezu 
alle Heranwachsenden über Jahre erfasst und in hohem Maße auf die Entwicklung der jungen 
Menschen fördernd einwirkt. Schule als ein zentraler Lebens- und Lernraum für Kinder und 
Jugendliche stellt somit einen idealen Ort für die Etablierung von Präventionsmaßnahmen dar. 
Die organisatorischen Rahmenbedingungen einer Schule können die Implementierung aber auch 
Evaluation präventiver Maßnahmen erleichtern. Im Sinne einer ganzheitlichen Auffassung von 
Gesundheitsförderung können neben individuum-orientierten Maßnahmen (Verhaltenspräventi-
on) auch strukturelle Maßnahmen an den Schulen durchgeführt werden (Verhältnisprävention). 
                                                                                                                                                           




Die Modellversuche „Netzwerk Gesundheitsfördernde Schule“ bzw. „OPUS“ („Offenes Partizi-
pationsnetz und Schulgesundheit“) sind in diesem Zusammenhang vielversprechende Konzepte 
(Paulus, 1999). Schulische Primärprävention ist insbesondere deshalb erfolgversprechend, weil 
in dieser Altersgruppe gesundheitsriskante Verhaltensweisen noch nicht vollständig entwickelt 
und verfestigt sind und die Maßnahmen in einem aktuellen und zentralen Lebenskontext der 
Kinder und Jugendlichen stattfinden (Freitag, Kähnert & Hurrelmann, 1999; Kolip, 1999; Mit-
tag & Jerusalem, 1999). 
Im schulischen Setting können aber auch eine Reihe von Problemen bei der Implementierung 
und der Durchführung von Präventionsprogrammen auftreten (Hurrelmann & Bründel, 1997; 
Leppin, 1995; Leppin et al., 1999). Mit der Schule sind Faktoren verbunden (z.B. schulischer 
Leistungsstress), die zu einem erhöhtem Konsum psychoaktiver Substanzen führen können 
(Freitag, 1998). Die Schule vermittelt vorrangig abprüfbares Wissen und die Lernerfolge der 
Schüler werden durch Noten und Zeugnisse dokumentiert. Gute Noten bzw. Zeugnisse bilden in 
unserer Gesellschaft eine wesentliche Voraussetzung für den späteren Berufs- und Lebensweg. 
Gerade in wirtschaftlich schlechten Zeiten gilt ein höherer Schulabschluss wie das Abitur eher 
als Garant für einen Arbeitsplatz. Für die Kinder, die den geforderten Ansprüchen nicht genü-
gen, wird die Schule potenziell zu einem eher selbstwertmindernden Faktor (Leppin, Hurrel-
mann & Petermann, 2000). Nordlohne (1992) zeigte, dass schulische Versagensereignisse wie 
Versetzungsgefährdung, Wiederholung einer Klasse oder Schulwechsel wegen schlechter Noten 
zu einer erhöhten subjektiven Stressbelastung sowie einem höheren Ausmaß an psychosomati-
schen Symptomen führen. Schulische Versagensereignisse und schlechte Schulleistungen füh-
ren weiterhin zu vermehrten Konflikten mit den Eltern, was mit einer zusätzlichen Stressbelas-
tung verbunden ist (Freitag, 1998; Holler & Hurrelmann, 1991). Schulversagen gilt ebenfalls als 
ein Prädiktor für Substanzkonsum oder Substanzmissbrauch (Engel & Hurrelmann, 1993; Nord-
lohe, 1992; Sieber, 1993). In diesem Zusammenhang wiesen Pekrun und Fend (1991) darauf 
hin, dass gerade das gleichzeitige Auftreten verschiedener Risikofaktoren wie schlechte Schul-
leistungen, soziale Ablehnung und ein geringes Selbstwertgefühl ein erhöhtes Risiko birgt, psy-
choaktive Substanzen zu konsumieren. Schule führt aber nicht erst dann zu einer erhöhten 
Stressbelastung für die Schüler, wenn die Versetzung gefährdet ist, sondern schon weit vorher, 
vor allem dann, wenn die mit der Schule verbundenen Ziele, die entweder durch die Eltern oder 
durch den Schüler selbst gesetzt worden sind, nicht erreicht werden.  
Neben den genannten mehr leistungsbezogenen Faktoren, hängt die Implementierung und 
Durchführung von Präventionsprogrammen auch vom Klassen- und Schulklima ab und somit 
von den Beziehungen der Schüler untereinander und der Beziehung zwischen Schülern und 




fliktreiches Klassenklima wird eine Implementierung eines Präventionsprogramms wesentlich 
erschwert. Gerade moderne Präventionsprogramme wie die Life-skills Programme (siehe Ab-
schnitt 3.5) beruhen auf interaktiven und somit gruppenbezogenen Methoden und beinhalten 
Themenbereiche, deren Bearbeitung ein gewisses Maß an Offenheit, gegenseitigem Vertrauen 
aber auch Akzeptanz und Respekt voraussetzen. Unter den o.g. klassenklimatischen Bedingun-
gen scheinen solche Programme nur geringe Erfolgsaussichten zu haben, wobei nicht ausge-
schlossen werden kann, dass Life-skills Programme, die darauf abzielen soziale Kompetenzen 
von Jugendlichen zu fördern, zu einer Verbesserung des Umgangs untereinander beitragen und 
somit ein positiveres Klassenklima fördern können. Neben der Art der Schüler-Schüler Interak-
tion ist die Art der Beziehung, die zwischen Schüler und Lehrer besteht, ebenfalls wesentlich. 
Eine paradoxe Situation ergibt sich vor allem dann, wenn Lehrer ihren Schülern durch die Ver-
gabe von schlechten Noten aufzeigen, dass sie den Leistungsansprüchen nicht genügen und 
diese Lehrer später im Rahmen präventiver Maßnahmen versuchen, Übungen zur Selbstwert-
steigerung mit Schülern einzuüben (Leppin, Hurrelmann & Petermann, 2000). Eine solche Situ-
ation verlangt von den Lehrern einen gekonnten Rollenwechsel und ein hohes Maß an Vertrau-
en und Glaubwürdigkeit bei seinen Schülern. 
Für die Lehrkräfte kann die Durchführung von Präventionsprogrammen zu einer Belastung 
werden, wenn sie zusätzlich zum regulären Lehrplan durchgeführt werden müssen, ohne dass 
die Bemühungen angemessen kompensiert werden. Dies kann zu einer Reduktion der Imple-





3.5.6  Die Komponenten effektiver Life-skills Programme  
Fasst man abschließend die Untersuchungs- und Evaluationsergebnisse US-amerikanischer so-
wie deutschsprachiger Präventionsprogramme zusammen, so wird deutlich, dass die Förderung 
von generellen Lebenskompetenzen ein zentraler Bestandteil präventiver Maßnahmen sein 
muss. Weiterhin ist die Stärkung und Förderung protektiver Faktoren und zwar in den Berei-
chen des individuellen Verhaltens, des sozialen Umfelds und der gesellschaftlichen Rahmenbe-
dingungen wesentlich. Präventive Maßnahmen bzw. Programme müssen theoriegeleitet sein 
und entsprechend den wissenschaftlichen Erkenntnissen umgesetzt werden. Einer langfristigen 
Etablierung solcher Programme an Schulen sollte eine nach wissenschaftlichen Kriterien durch-
geführte Evaluation und ein Wirksamkeitsnachweis vorausgehen. Schulische Präventionsmaß-
nahmen können darüber hinaus nur dann erfolgreich sein, wenn sie den folgenden Kriterien 
entsprechen (Cuijpers, 2002; Falco & Dusenbury, 1995; Gottfredson & Wilson, 2003; Kolip, 
1999; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993). 
(Primär-) Präventive Programme sollten 
 ... frühzeitig beginnen und zwar möglichst vor der Entwicklung gesundheitsschädigender 
Verhaltensweisen. 
 ... sich nicht auf einmalige Aktionen (z.B. Projekttage) beschränken, sondern sie müssen 
langfristig und kontinuierlich und möglichst fächerübergreifend eingesetzt werden. Die 
Nachhaltigkeit von Projekten kann nur gewährleistet werden, wenn solche Programme und 
Maßnahmen in der Schule sowie im Lebensalltag der Jugendlichen zur Normalität werden. 
Zeitlich befristete Projekte zeigen wenig Wirkung. 
 ... einen hinreichenden Differenzierungsgrad aufweisen und zielgruppenspezifisch konzi-
piert sein. Die Zielgruppenspezifität beschränkt sich hierbei nicht nur auf das Alter oder das 
Geschlecht des Jugendlichen, sondern gleichermaßen müssen auch die sozialen, kulturellen 
und ethnischen Hintergründe stärker berücksichtigt werden. 
 ... positive affektive Komponenten beinhalten und an der Lebenswelt und dem Lebens-
gefühl von Jugendlichen ansetzen, sowie Angebote zur Schaffung von Alternativen zum 
Missbrauch psychoaktiver Substanzen zur Verfügung stellen. 
 ... entsprechend dem Entwicklungsstand des Kindes/Jugendlichen angemessene Informa-




bereithalten und kurzfristige (gesundheitliche) Folgen bzw. negative soziale Konsequenzen 
aufzeigen.  
 ... die Gestaltung des Peer-Einflusses stärker betonen und Widerstandstrainings gegen 
sozialen Druck beinhalten. Hierbei steht nicht die kognitive Auseinandersetzung mit die-
sem Thema im Vordergrund, sondern durch ein wiederholtes Training sollen konkrete Ver-
haltensweisen wie z.B. das Ablehnen eines Drogenangebotes erlernt werden. 
 ... über interaktive Lehrtechniken und Trainingsmethoden (wie z.B. Rollenspiele, Klein-
gruppenarbeit und Diskussionen) vermittelt werden. Diese sind den traditionellen Lern-
methoden („Frontalunterricht“) in ihrer Wirksamkeit weit überlegen. 
 ... nicht nur die Veränderung individueller Einstellungen und Verhaltensweisen zum Ziele 
haben („Verhaltensprävention“), sondern durch eine Veränderung der gesundheitsrelevan-
ten Rahmenbedingungen („Verhältnisprävention“) begleitet werden. 
 Die Lehrerinnen und Lehrer, die die Programme im Unterricht einsetzen, müssen über sozi-
ale und kommunikative Fähigkeiten verfügen und ein hohes Maß an Methodenkompetenz 
besitzen, um die interaktiven Lerntechniken solcher Programme sicher einsetzen zu können. 
Entsprechend sind Lehrerschulungen bzw. Fortbildungsmöglichkeiten und begleitende 
Betreuung bzw. Supervision unverzichtbar.  
 Im Idealfall sollte die Familie mit einbezogen werden, da sie als primäre Sozialisations-
instanz einen großen und nachhaltigen Einfluss auf die Entwicklung eines vielfältigen Ver-
haltensrepertoires von Kindern ausübt. 
 Solche Maßnahmen sollten in enger Zusammenarbeit mit der Gemeinde durchgeführt 
werden. Unterschiedliche Ursachen süchtigen Verhaltens sowie eine langfristig und ganz-
heitlich angelegte Präventionsarbeit machen es notwendig, diese Aufgaben nicht nur einigen 
Fachleuten oder „nur“ der Schule zu überlassen. Eine breit angelegte und gegenseitige Un-
terstützung von Institutionen, Verbänden, Gruppen und Gemeinden sollte angestrebt wer-
den. (Sucht)-Prävention und Gesundheitsförderung sollte als Gemeinschaftsaufgabe begrif-




4 Das Lions-Quest Programm „Erwachsen werden“ 
4.1  Lions-Quest – Aufgaben und Programme 
„Lions-Quest“ ist eine seit 1984 vertraglich vereinbarte Kooperation zwischen der gemeinnüt-
zigen Stiftung „Quest International“ und „Lions Club International“. Lions Clubs International 
gilt als eine der größten Service-Organisationen mit weltweit mehr als 1,5 Millionen Mitglie-
dern. Die Arbeitsschwerpunkte der Lions-Clubs sind vielfältig, wobei sie u.a. im Bereich der 
Jugendförderung die schulischen Präventionsprogramme „Klasse 2000“ für den Primarbereich 
und „Erwachsen werden“ für den Sekundarbereich I unterstützen. Innerhalb der vertraglich ver-
einbarten Kooperation „Lions-Quest“ übernimmt Lions Clubs International vorrangig die Auf-
gaben, seine Mitglieder und die Öffentlichkeit einschließlich Schulen, Schulbehörden oder Be-
ratungsstellen über die von Quest International entwickelten Materialen und Programme zu 
informieren und trägt somit maßgeblich zur Verbreitung dieses Präventionsprogramms bei. 
Darüber hinaus finanzieren Lions Clubs (International) über Sponsoren einen nicht unerhebli-
chen Teil der hierzu notwendigen Aktivitäten wie z.B. die Organisation und Durchführung von 
Informationsveranstaltungen, Teilnahmegebühren der Einführungs- und Aufbauseminare für 
Lehrer und die Kosten der Unterrichtsmaterialien. 
Die Aufgabenschwerpunkte von „Quest International“ liegen in der Konzeption und Entwick-
lung von Präventionsprogrammen einschließlich deren Evaluation. Entsprechend übernimmt 
Quest International innerhalb der Kooperation „Lions-Quest“ alle pädagogischen Aufgaben. Als 
„Non-Profit-Organisation“ finanziert Quest International seine Arbeit hauptsächlich aus den 
Lizenzgebühren ihrer weltweit eingesetzten Präventionsprogramme sowie durch Spenden. Für 
das Programm „Skills for Adolescence“29 waren neben Lions Clubs International, WK Kellog 
Foundation und die Levi Strauss Foundation die bedeutendsten Sponsoren. Alle von Quest In-
ternational entwickelten Programme beruhen auf dem Konzept des Lebenskompetenzförderan-
satzes und sind für den Einsatz in Schulen entwickelt worden. 
Zwei Lions-Quest Programme „Working it out“30 und „Working toward peace“, die aufeinander 
aufbauen, legen als gewaltpräventive Maßnahme ihre Schwerpunkte auf die Förderung von 
Handlungskompetenzen, Konfliktlösestategien, Stress- und Ärgermanagement (Keister & Laird, 
1996). Wissenschaftliche Überprüfungen beider Programme konnten deren Wirksamkeit nach-
weisen: so stieg in den Interventionsgruppen, die die Unterrichtseinheiten des Programms 
„Working toward peace“, erhalten hatten, nicht nur das Wissen über verschiedenartige Bewälti-
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gungsstrategien, sondern auch das prosoziale Verhalten der Schüler untereinander verbesserte 
sich und umgekehrt zeigte sich in diesen Klassen ein signifikanter Rückgang aggressiver Ausei-
nandersetzungen im Vergleich zu Klassen, die das Programm nicht durchlaufen hatten (Quest 
International, Report 1; Laird, Syropoulos & Black, 1996). Auch durch das Programm „Wor-
king it out“ reduzierten sich die aggressiven Auseinandersetzungen der Schüler untereinander 
sowie die Häufigkeiten an Sachbeschädigungen innerhalb der Klassenräume bzw. an den Schu-
len (Quest International, Report 2). 
Die Programme „Skills for Growing“ „Skills for Adolescence“ und „Skills for Action“ sind ent-
wickelt worden, um die emotionalen-, sozialen- und kommunikativen Kompetenzen der Kinder 
und Jugendlichen zu stärken und den Gebrauch bzw. Missbrauch psychoaktiver Substanzen zu 
verhindern. Auch diese drei schulischen Präventionsprogramme bauen aufeinander auf und sind 
für folgende Altersstufen entwickelt worden: Das Programm „Skills for Growing“ ist für den 
Primarbereich und somit für die Altersgruppe der 5-9jährigen Schüler, „Skills for Adolescence“ 
für 10-15jährige Jugendlichen und das Programm „Skills for Action“ für die 15-19jährigen Her-
anwachenden konzipiert worden (Crosson-Knutson, 1997). Alle drei Programme konnten in 
wissenschaftlich durchgeführten Längsschnittuntersuchungen ihre Wirksamkeit unter Beweis 
stellen (Quest International Report 3, 4, 5, 6). 
So zeichneten sich die Interventionsschüler („Skills for Growing“) gegenüber den Kontrollschü-
lern durch eine signifikant höhere Gefahrenwahrnehmung über die gesundheitlichen Folgen des 
Gebrauchs psychoaktiver Substanzen aus, sie waren sich sicher, dem Einfluss der Gleichaltri-
gengruppe widerstehen zu können und konnten besser mit auftretenden Konflikten umgehen 
(weitere Effekte siehe Quest International, Report 3, 6; Gilman, 1991). Bis Januar 1999 sind 
weltweit etwa 102.000 Lehrkräfte zu diesem Programm geschult worden (Quest International, 
1999). 
Die Wirksamkeit des Programms „Skills for Action“31 auf der Wissens-, Einstellungs- und Ver-
haltensebene konnte ebenfalls nachwiesen werden. So verließen weit häufiger Schüler der Kon-
trollgruppe vor ihrem Abschluss die Schule als „Skills of Action“ Schüler. Die Interventions-
gruppe, die mehr als 15 Unterrichtseinheiten erhalten hatten, wiesen weiterhin positive Verän-
derungen sowohl in ihren kommunikativen - als auch in ihren interpersonalen Kompetenzen 
auf: so fiel es diesen Schülern leichter, auf andere Personen zuzugehen und das Arbeiten inner-
halb der Gruppe gestaltete sich effektiver. Weiterhin konnte in der Gruppe der „Skills of Action“ 
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  Das Programm „Working it out“ ist konzipiert worden für den Kindergarten/die Elementarschule und die Zielgrup-
pe für das Programm „Working toward peace“ sind Heranwachsende im Alter von 10-14 Jahren. 
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  Neben den oben genannten Zielen der drei genannten Lions-Quest Programmen, ist das Programm „Skills for  





Schüler im Vergleich zu den Kontrollen kein weiterer Anstieg im Zigarettenkonsum nachgewie-
sen werden. Programmeffekte konnten darüber hinaus gerade bei den Jugendlichen erzielt  
werden, die aufgrund ihres auffälligen Verhaltens bzw. ihrer schlechten akademischen Leistun-
gen anfangs als Risikogruppe („at risk“) eingestuft worden sind. Im Gegensatz zu den „at risk“ 
Interventionsschülern, stieg in der entsprechenden Kontrollgruppe der Anteil der Schüler, die 
sich schlecht benahmen und die Schulregeln missachteten signifikant an. Ebenfalls war der 
Schüleranteil, der vom Unterricht ausgeschlossen bzw. suspendiert wurde in der „at risk“ Inter-
ventionsgruppe wesentlich geringer gegenüber den „at risk“ Jugendlichen der Kontrollgruppe. 
Positive Effekte zeigten sich auch in den akademischen Leistungen der Schüler mit Programm-
erfahrung: diese schlugen sich in einer höheren durchschnittlichen Punktzahl und somit besse-
ren Benotung nieder. Hiervon profitierten wiederum die Schüler, deren akademische Leistungen 
zum Prätest problematisch waren. Unter diesen Schülern stiegen die Leistungen in den Fächern 
Englisch und Mathematik gegenüber einer vergleichbaren Gruppe unter den Kontrollschülern 
stark an (Quest International, Report 5; 6). Bis Januar 1999 sind weltweit etwa 2.150 Lehrkräfte 
zu diesem Programm geschult worden (Quest International, 1999). 
 
Das Programm „Skills for Adolescence“ 
Das Programm „Skills for Adolescence“ wurde 1983 in den Vereinigten Staaten unter der Zu-
sammenarbeit von 57 Pädagogen und Wissenschaftlern entwickelt. Bis heute wurde dieses Pro-
gramm in 13 Sprachen übersetzt und in 45 Ländern eingesetzt. Weltweit schätzt man,  dass etwa 
152.550 Lehrkräfte an einem Einführungsseminar für „Skills for Adolescence“ bzw. dem ent-
sprechenden landeseigenem Programm teilgenommen haben (Stand: Januar 1999).  
Als erstes europäisches Land übernahm England32 1985 „Skills for Adolescence“ für den schu-
lischen Einsatz, gefolgt von Schweden (1986) und Island (1987). 1988 wurde eine überarbeitete 
Fassung des Programms in Norwegen, Belgien, Frankreich und den Niederlanden, 1989 zusätz-
lich in Dänemark, Finnland und der Schweiz und 1991 in Österreich und Italien eingeführt. 
Zurzeit wird von den „Lions-Quest-Ländern“ angestrebt, andere Länder wie Ungarn, Tsche-
chien, Polen, Russland, Ukraine, Luxemburg und der Türkei, bei der Adaptation und Implemen-
tierung des Präventionsprogramms zu unterstützen.  
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  In England wird heute „Skills for adolescence“ nicht mehr eingesetzt, da ein eigenes Life-skills Programm mit dem 
Namen „TACADE“ entwickelt und in den Schulen implementiert wurde. In Frankreich wird das Programm auch 
nicht mehr eingesetzt, da man den Programmbetreibern unterstellt hatte, in enger Verbindung mit der Scientology-




Das amerikanische Programm „Skills for Adolescence“ gelangte 1993 nach Deutschland33,  
wurde in Teilen überarbeitet und an sechs Pilotschulen erprobt (Hurrelmann et al., 1996). Nach 
einer erfolgreichen Erprobungsphase wurde das amerikanische Gesamtprogramm (Lehrerhand-
buch, Elternheft und Schülerheft) in die deutsche Sprache übersetzt und deren Inhalte den ge-
sellschaftlichen und schulischen Gegebenheiten in Deutschland angepasst, so dass die erste 
Auflage des Programms „Erwachsen werden“ 1997 für den schulischen Einsatz zur Verfügung 
stand (Lions-Quest, 2000). Seit der Einführung des Programms stieg im Laufe der letzten fünf 
Jahre kontinuierlich dessen Bekanntheitsgrad und Verbreitung an. Dies kann u.a. an der gestie-
genen Nachfrage und an den tatsächlich durchgeführten Einführungsseminaren abgelesen wer-
den. Hatten im Jahre 1994 insgesamt 3 Einführungsseminare mit insgesamt 100 Teilnehmern 
stattgefunden, wurden 1997 insgesamt 22 Seminare, im Jahre 2000 - 119 Seminare und 2002 – 
210 Seminare durchgeführt. Von 1994 bis Ende 2002 haben in Deutschland fast 700 Seminare 
mit insgesamt 17.500 Teilnehmer/-innen stattgefunden, die hierüber die Berechtigung erhielten, 
das Programm „Erwachsen werden“ in ihrem Unterricht einzusetzen34. Bei einer geschätzten 
Klassenstärke von 25 Schülern könnten in Deutschland jedes Schuljahr rein rechnerisch mindes-
tens 437.500 Schüler der Sekundarstufe I Unterrichtseinheiten des Programms „Erwachsen 
werden“ erhalten (Hilfswerk der Deutschen Lions e.V., persl. Mitteilung). Insgesamt wurden bis 
Ende 2002 mehr als 6 Millionen Euro für die Erstellung/Überarbeitung sowie die Verbreitung 
der Programmmaterialien, für die Trainerausbildung, die Organisation und Durchführung der 
Einführungs- und Aufbauseminare und den Erwerb der Programm-Verbreitungsrechte (Licence-
Buy-Out) bereitgestellt. 
 
4.2  Ziele des Lions-Quest Programms „Erwachsen werden“ 
Das Lebenskompetenzförderprogramm „Erwachsen werden“ ist für Jugendliche im Alter von 10 
bis 15 Jahren konzipiert. Es wird an weiterführenden Schulen aller vier Schultypen35 eingesetzt. 
Die wesentlichen Ziele von „Erwachsen werden“ sind die Förderung und Entwicklung der sozi-
alen-, kommunikativen- und Handlungskompetenzen Jugendlicher. Insbesondere will das Pro-
gramm den Heranwachsenden helfen, indem es ... 
 ihnen Übungsfelder zur Entwicklung und Förderung eines konstruktiven, positiven Sozial-
verhaltens bietet 
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  Bevor die komplette Ausgabe des Programms „Erwachsen werden“ erschien, wurden die ersten Unterrichtserfah-
rungen mit dem entsprechenden deutschsprachigen Programm aus der Schweiz gemacht. Hierfür absolvierten die 
Lehrkräfte das Einführungsseminar in der Schweiz. Die ersten drei Einführungsseminare zu dem Lions-Quest Pro-
gramm „Erwachsen werden“ fanden 1994 in Deutschland statt. 
34In Deutschland werden die Seminare von 13 deutschen- und 3 ausländischen Trainerinnen und Trainer geleitet 
(Stand 2002, Hilfswerk der deutschen Lions, pers. Mitteilung). 




 ihr Selbstvertrauen und ihr Selbstwertgefühl durch Bewusstmachung und Anerkennung 
ihrer persönlichen Qualitäten zu stärken sucht 
 den bewussten und angemessenen Umgang mit eigenen und fremden Gefühlen fördert 
 die Einbindung in eine Gruppe Gleichaltriger und die Fähigkeit zur Solidarität auch mit 
Andersdenkenden und Menschen fremder Kulturen fördert und die Beziehungen unterein-
ander stärkt 
 die Kritikfähigkeit sich selbst und der Gruppe gegenüber fördert, um negativem Gruppen-
druck leichter widerstehen zu können 
 eine förderliche Bindung an die eigene Familie und/oder andere erwachsene Bezugsperso-
nen unterstützt 
 über die Gefahren von Sucht und Suchtmittel informiert und die Persönlichkeit der Jugend-
lichen so stärkt, dass sie den Versuchungen leichter widerstehen können 
 ihnen hilft, eigene Werte und Ziele zu finden und sich mit vorgesetzten Normen kritisch 
auseinander zu setzen (Lions-Quest, 2000: S.8/9).“ 
Kinder und Jugendliche sollen über „Erwachsen werden“ angeregt werden, sich als eigenständi-
ge Personen wahrzunehmen. Sie sollen lernen, Kontakte aufzunehmen und Beziehungen einzu-
gehen, ihre eigene Meinung zu formulieren und zu vertreten, ihre Probleme konstruktiv zu be-
wältigen, sich selbst und andere Personen zu respektieren und mit ihnen zu kooperieren. Sie 
sollen ein positives Körperbewusstsein entwickeln und lernen, die eigenen Gefühle und Bedürf-
nisse wahrzunehmen. Durch die Einübung und Verstärkung sozialer und personaler Handlungs-
kompetenzen sollen die Heranwachsenden ein neuartiges Repertoire an (alternativen) Verhal-
tensweisen und Bewältigungsformen erlernen. Zusammen mit der Stärkung des Selbstwerts und 
des Selbstvertrauens sollen diese Kompetenzen dazu dienen, Risikoverhaltensweisen zu modifi-
zieren. 
Hierdurch sollen die jungen Menschen befähigt werden, ihr Leben eigenverantwortlich zu füh-
ren, ihre Mitmenschen zu respektieren, Entscheidungen zu treffen, Konfliktsituationen erfolg-
reich zu begegnen und für Probleme positive Lösungen zu finden. 
Das Programm beruht auf langfristig angelegten und verhaltensorientierten Maßnahmen. Das 
vorwiegend substanzunspezifische und kompetenzfördernde Konzept sieht vor, den Jugendli-
chen ins Zentrum des Geschehens zu stellen und an dessen Bedürfnissen anzusetzen. Das Pro-
gramm, das ab Klasse 5 eingesetzt werden kann, ist für einen fächerübergreifenden Unterricht 
konzipiert und bezieht die Eltern mit ein. Die Programminhalte werden über interaktive Trai-
ningsmethoden wie Rollenspiele, Gruppenarbeit und -diskussionen vermittelt und es stellt In-
formationen über psychoaktive Substanzen bereit. Die Lehrkräfte werden im Rahmen eines 
dreitägigen Einführungsseminars geschult und haben darüber hinaus die Möglichkeit, sich durch 




ten der im letzten Kapitelabschnitt genannten Erfolgskriterien für Lebenskompetenzförderpro-
gramme (Lions-Quest, 1997; 2000). 
 
4.3  Die Unterrichtsmaterialien zum Programm „Erwachsen werden“ 
Zum Programm gehört ein Lehrerhandbuch, ein Schüler- und Elternheft. Das Lehrerhandbuch 
enthält 70 Unterrichtsthemen und -materialien, die für die Planung und Durchführung der  
„Erwachsen werden“- Stunden speziell in der Sekundarstufe 1 benötigt werden. Es beinhaltet 
insgesamt 7 Themenbereiche: 
(1) „Ich und meine (neue) Gruppe“ 
Das wichtigste Ziel des ersten Themenbereichs ist die Herstellung eines positiven Klassen-
klimas und eines förderlichen und respektvollen Lernklimas. Mittels der einzelnen Unter-
richtsteile sollen die Schüler unterstützt werden, positive Beziehungen zu ihren Mitschülern und 
Lehrern aufzubauen, so dass eine Atmosphäre des Vertrauens und des Wohlfühlens geschaffen 
wird.  
(2) „Stärkung des Selbstvertrauens“ 
Das Ziel des zweiten Themenblocks ist es, dass Selbstvertrauen und die Selbstsicherheit sowie 
die kommunikativen Kompetenzen der Jugendlichen zu stärken und hierüber das Selbstwert-
gefühl zu fördern. Die Förderung einer realistischen Selbsteinschätzung (Bewusstmachung der 
eigenen Stärken und Schwächen), Respekt gegenüber anderen Personen zu entwickeln lernen 
sowie die Meinungen anderer zu akzeptieren und Verantwortung für das eigene Handeln zu 
übernehmen stehen im Mittelpunkt dieses Themenblocks. 
(3) „Mit Gefühlen umgehen“ 
Der dritte Themenblock zielt darauf, dass die Heranwachsenden erkennen, inwieweit ihre Ge-
fühle ihr Handeln mitbestimmen. Sie sollen lernen, positive sowie negative Gefühle wahr und 
ernst zu nehmen, sie zu akzeptieren, sie auszudrücken und adäquat auf sie zu reagieren. Dieses 




(4) „Die Beziehungen zu meinen Freunden“ 
Der vierte Themenblock befasst sich mit der Entstehung und Entwicklung von Freundschaften 
sowie mit den positiven aber auch negativen Auswirkungen von Freundschaften auf die Persön-
lichkeitsentwicklung und die Zugehörigkeit innerhalb der Gleichaltrigengruppe. Ferner zielen 
Unterrichtsbausteine darauf ab, Gruppendruck zu erkennen und dagegen Widerstandskräfte zu 
entwickeln und Bewältigungsstrategien anzuwenden. 
(5) „Mein Zuhause“ 
Die Unterrichtseinheiten dieses Themenblocks sollen den Jugendlichen helfen, die Bedeutung 
des familiären Zusammenlebens zu erkennen und die Kommunikation sowie gegenseitige Ak-
zeptanz innerhalb der Familie zu verbessern. Auftretende Konflikte sollen erkannt und fair aus-
getragen und sachlich gelöst werden. Hierüber soll die Bindung der Jugendlichen an ihre Fami-
lie gestärkt werden. 
(6) „Es gibt Versuchungen: Entscheide Dich“ 
Als substanzspezischer Themenblock wird über psychoaktive Substanzen, Sucht und Abhän-
gigkeit informiert. Den Jugendlichen soll darüber hinaus der Einfluss von Werbung / Medien 
verdeutlicht werden und sie sollen lernen, auf Gruppendruck- und Stresssituationen adäquat zu 
reagieren und Widerstandskräfte zu entwickeln. 
(7) „Ich weiß, was ich will“ 
Über die Unterrichtsthemen aus dem 7. Block sollen die Jugendlichen die Fähigkeit des Planens 
und Vorausdenkens erwerben. Sie sollen lernen, sich realistische Ziele zu setzen und zu über-
prüfen, welche Hilfsmittel und Strategien ihnen zur Verfügung stehen und welche Hindernisse 
zu überwinden sind.  
 
Ein weiteres Kapitel (Teil 8) beinhaltet eine Sammlung von Energizern (Aktivierungsspiele), 
die nach Bedarf im Unterricht eingesetzt werden können. Die Energizer sind den folgenden 
Kategorien zuzuordnen: (1) Kennen lernen und die Gemeinschaft fördern, (2) Einteilung in 
Paare oder Gruppen, (3) Förderung der Entspannung, (4) Förderung der Konzentration und (5) 




Das Schülerheft „Teenager sein – eine Herausforderung“ hat einen Umfang von gut 100 Seiten 
und ist wie das Lehrerhandbuch in die o.g. sieben Kapiteln untergliedert. Es enthält neben kur-
zen Einführungstexte zu den jeweiligen Kapiteln eine Vielzahl von Materialien (Kurzgeschich-
ten, Interviews, Arbeitsblätter, Informationen). Dieses Heft dient den Schülern nicht nur als eine 
Informationsquelle, sondern die einzelnen Materialien können unterrichtsbegleitend eingesetzt 
werden. 
Das Elternheft „Jahre der Überraschungen“ umfasst insgesamt 56 Seiten und gliedert sich in 
fünf Kapitel auf: (1) Die Veränderungen während der Pubertät, (2) Das Selbstvertrauen der He-
ranwachsenden, (3) Die Kommunikation zwischen Eltern und Teenagern, (4) Die Bedeutung 
der Familie und (5) Die Versuchung der Drogen. Es bietet den Eltern Informationen über die 
wesentlichen Lebensbereiche und Alltagsprobleme Jugendlicher, aber auch eine Vielzahl Hin-
weise und Vorschläge für einen verantwortungsvollen Umgang miteinander. „Jahre der Über-
raschungen kann einerseits als (reine) Informationsbroschüre den Eltern zur Verfügung gestellt 
werden. Andererseits kann dieses Heft als Grundlage für die Elternarbeit zum Programm  
genutzt werden. Nach Aussagen von Lions-Quest soll das Elternheft der Verständigung zwi-
schen Schule und Elternhaus dienen, aber auch zu mehr Verständnis zwischen Eltern und Schü-
lern beitragen. Das Heft existiert in den Sprachen deutsch, russisch und türkisch. 
 
4.4  Evaluationsergebnisse zum Lions-Quest Programm „Skills of Adolescence“ 
Quantitative Evaluationsergebnisse zum deutschen Programm „Erwachsen werden“ liegen bis 
heute noch nicht vor. Deshalb sollen an dieser Stelle kurz die Ergebnisse von Studien zum Pro-
gramm „Skills of Adolescence“ aus Amerika, Belgien und Island vorgestellt werden (Quest In-
ternational, Report 5, 6; Eisen et al., 2002; Vandendriesschen, 1998; Gislason, Yngvadottir & 
Benediktsdottir, 1995).  
Längsschnittstudien konnten die Wirksamkeit des amerikanischen Programms „Skills for ado-
lescence“ sowohl auf der Wissens-, Einstellungs- als auch der Verhaltensebene nachweisen 
(Quest International, Report 5, 6, Eisen et al., 2002). Nach Abschluss einer einjährigen Interven-
tionsphase zeigten die Interventionsschüler gegenüber Kontrollschüler ein verbessertes Wissen 
über psychoaktive Substanzen. Sie zeichneten sich durch eine erhöhte (Gefahren-
)Wahrnehmung für die gesundheitlichen Auswirkungen des Drogenkonsums aus und wiesen 
eine verringerte Alkohol-Probierbereitschaft auf. Darüber hinaus konnte unter den Interventi-
onsschülern im Vergleich zu den Kontrollschülern ein geringerer Konsum psychoaktiver Sub-




Report 5, 6). Neben den substanzspezifischen Auswirkungen des Programms wirkte sich der 
Unterricht auch positiv auf das Klassenklima aus, da die „Misconduct rates“ („sich schlecht 
benehmen“) innerhalb der Klasse stark zurückgingen. Dieser Effekt ließ sich direkt nach Ab-
schluss der Intervention sowie nach einer weiteren follow-up Phase von einem Jahr nachweisen. 
Über den gesamten Untersuchungszeitraum von zwei Jahren „schwänzten“ die Schüler der Kon-
trollgruppe zwei Mal so oft den Unterricht wie die Schüler der Interventionsgruppe. Darüber 
hinaus wussten die Interventionsschüler besser über Konfliktlösestrategien Bescheid und waren 
eher bereit, Konflikte konstruktiv zu lösen. Weiterhin wiesen Schüler, die das Programm durch-
laufen hatten, ein höheres akademisches Wissen auf als Kontrollschüler und erreichten bei dem 
„California Achievement Test“ in den Bereichen Lesen und Mathematik höhere Punktzahlen. 
Zudem verbesserten sich ein Jahr nach Abschluss des Unterrichtsprogramms die Schulnoten der 
Interventionsschüler, während bei der Kontrollgruppe diesbezüglich keine Verbesserung nach-
gewiesen werden konnte (Quest International, Report 5, 6). Eisen und Mitarbeiter (2002) unter-
suchten ferner die langfristigen Auswirkungen von „Skills for adolescence“ auf das Konsum-
verhalten der Schüler36. Ein Jahr nach Abschluss der Intervention konnten unter den Interventi-
onsschülern im Vergleich zu den Kontrollschülern ein geringerer Neueinstieg in den Zigaretten-
konsum, eine reduzierte Tabakkonsumhäufigkeit sowie ein geringer experimenteller Cannabis-
konsum nachgewiesen werden.  
In Europa wurde das Lions-Quest Programm „Leefleutels voor Jongeren“ evaluiert (Van-
dendriesschen, 1998). Hierbei handelt es sich um die belgische Adaptation des amerikanischen 
Programms „Skills of Adolescence“. „Leefleutels voor Jongeren“ wirkte sich positiv auf das 
Klassenklima aus und steigerte das Wohlbefinden der Schüler. Sie fühlten sich nach der Inter-
vention weniger einsam und hatten weniger Schwierigkeiten, Freundschaften zu schließen. Dar-
über hinaus konnte das Selbstvertrauen der Schüler gestärkt werden. Einen Einfluss des Pro-
gramms auf das Konsumverhalten der Jugendlichen konnte jedoch nicht nachgewiesen werden. 
Eine weitere Evaluation zum Programm „Skills of Adolescence“ wurde zwischen 1989 und 1992 
an Schulen im Großraum Reykjavik, Island durchgeführt (Gislason, Yngvadottir & Benedikts-
dottir, 1995). Nach Abschluss der Studie konnten zwischen den Interventions- und Kontroll-
schülern keine wesentlichen Unterschiede im Konsum von Tabak, Alkohol und illegalen psy-
choaktiven Substanzen nachgewiesen werden. In Abhängigkeit von dem Konsumstatus der Ju-
gendlichen fielen die selbstbeobachteten Programmeffekte seitens der Interventionsschülern 
unterschiedlich aus. Schüler, die keine oder nur geringe Erfahrung mit legale psychoaktiven 
Substanzen aufwiesen, standen dem Programm positiver gegenüber und nahmen auch mehr 
                                                     
36
  Das eingesetzte Programm bestand aus 40 Unterrichtseinheiten (je zur Hälfte substanzspezifische und substan-




positive Programmeffekte wahr, als die Schülergruppe, die gelegentlich bzw. regelmäßig psy-
choaktive Substanzen konsumierten. Die geringe Wirksamkeit des Programms „Skills of Ado-
lescence“ wird von den Autoren dadurch begründet, dass die Lehrkräfte nur geringe Erfahrun-
gen mit dem Umgang mit Lebenskompetenzförderprogrammen gehabt hatten und die hierfür 
notwendigen Unterrichtsmethoden und Techniken nur unzureichend beherrschten. Die Folge 
hiervon war, dass die Lehrkräfte diesem Programm eine geringe Akzeptanz entgegen brachten, 
was wiederum eine unzureichende Implementierung von Programmthemen in den Schulalltag 
nach sich zog (Gislason, Yngvadottir & Benediktsdottir, 1995). 
Diese Befunde lassen sich nur eingeschränkt auf deutsche Verhältnisse übertragen, da sich die 
jeweiligen Programme voneinander unterscheiden und darüber hinaus kulturelle - und schulsys-
temspezifische Unterschiede existieren. Obwohl das Programm „Erwachsen werden“ mittler-
weile in ganz Deutschland eingesetzt wird, wurde bis heute noch keine den wissenschaftlichen 
Standards entsprechende Evaluation durchgeführt. Diese Evaluationslücke soll im Rahmen die-




5 Material und Methode 
5.1 Lehrer- und Schulleiterbefragung 
5.1.1  Datenerhebung der Lehrer- und Schulleiterbefragung 
Die Lehrerbefragung erfolgte zwischen Oktober 2000 und März 2001. Zum Zeitpunkt der 
Stichprobenziehung hatten etwa 5000 Lehrkräfte an einem „Erwachsen werden“ Einführungs-
seminar teilgenommen. Aus den Teilnehmerlisten dieser Einführungsseminare wurde eine 
Stichprobe von 2700 Lehrkräften gezogen, die an insgesamt 600 bundesdeutschen Schulen un-
terrichten. Die Fragebögen wurden zu den Schulen geschickt. Zeitgleich erhielten die Schul-
leiter dieser Schulen ebenfalls einen Fragebogen. Die prozentuale Verteilung der verschickten 
Lehrerfragebögen über die Bundesländer und Schultypen fasst Tabelle 2 zusammen. 
Tab. 2 Verteilung der Gesamtstichprobe über die Bundesländer und Schultypen 
(n=2700) 
Bundesland % Schultyp % 
NRW 42 Gymnasium 39 
Schleswig-Holstein 20 Hauptschulen 22 
Niedersachsen 12 Realschulen 19 
Rheinland-Pfalz / Saarland 9 Gesamtschulen 13 















5.1.2 Erhebungsinstrumente der Schulleiter- und Lehrerbefragung 
Erhebungsinstrument der Schulleiterbefragung 
Der Schulleiterfragebogen besteht aus 12 geschlossenen Fragen. Neben Fragen zum Einsatz von 
„Erwachsen werden“ liegt der Schwerpunkt der Erhebung auf den Auswirkungen des Pro-
gramms auf Schul- und Klassenebene. Die einzelnen Items werden im Verlauf der Ergebnisdar-




Erhebungsinstrument der Lehrerbefragung 
Die Datenerhebung erfolgte mittels eines standardisierten Fragebogens, der insgesamt 61 Fra-
gen enthält. Dieser lässt sich in folgende Bereiche einteilen: 
Fragen zur Ist-Analyse und Materialbewertung 
Im Erhebungsinstrument enthalten sind vor allem eine Reihe von Fragen zur Verbreitung, 
Einsatzart und –häufigkeit sowie der Durchführung des Programms „Erwachsen werden“. Wei-
terhin werden Fragen zur Bewertung des Lehrerhandbuchs, des Eltern- und des Schülerhefts 
gestellt und es wird nach Verbesserungsvorschlägen gefragt. Zusätzlich werden Fragen zur Qua-
lität der Lehrerfortbildung (Einführungsseminare) gestellt. Die einzelnen Fragen bzw. Frageblö-
cke werden im Verlauf der Ergebnisdarstellung näher erläutert (siehe Kap. 6.1.3). 
 
Fragen zu den Auswirkungen des Programms 
Der zweite Teil des Fragebogens enthält Fragen zu den verschiedenen Bereichen der Pro-
grammwirkungen. Hierbei sollen vor allem folgende Aspekte eingeschätzt werden: 
 Elternarbeit: Ein Frageblock bezieht sich auf die Beurteilung und die Wirkungen der El-
ternarbeit zum Programm und auf das Interesse der Eltern an schulischen Belangen und der 
Zusammenarbeit zwischen Elternhaus und Schule. Die einzelnen Items werden im Verlauf 
der Ergebnisdarstellung näher erläutert (siehe Abschnitt 6.1.6). 
 Programmwirksamkeit auf Schul- und Klassenebene: Als weiterer Aspekt werden die 
Auswirkungen des Programms auf das Schul- und Klassenklima und auf die eigene Unter-
richtspraxis erfasst und es wird nach Veränderungen im Hinblick auf die Zusammenarbeit 
und dem Verhältnis innerhalb des Kollegiums gefragt. Die einzelnen Items werden im Ver-
lauf der Ergebnisdarstellung näher erläutert (siehe Abschnitt 6.1.7). 
 Programmakzeptanz und –wirksamkeit auf Schülerebene: Ein weiterer Befragungs-
schwerpunkt liegt in der Erfassung der Programmakzeptanz und Programmwirksamkeit im 
Hinblick auf Einstellungs- und Verhaltensänderungen bei den Schülern (siehe Abschnitt 
6.1.7). 
 
Fragen zur Akzeptanz des Programms  
Zur Erfassung der Programmakzeptanz werden die in Tabelle 3 im Wortlaut wiedergegebenen 
fünf Items gestellt. Bei den Antwortmöglichkeiten steht den Lehrern eine vierstufige Skala 




se fünf Items einer Faktoranalyse unterzogen, ergibt sich eine einfaktorielle Lösung. Der Faktor 
weist einen Eigenwert von 2,1 und klärt 61,6% der Varianz auf. Fasst man alle Items zu einer 
Gesamtskala zusammen, ergibt sich eine Reliabilität nach Cronbach von α=0,63. 




Diese Unterrichtsstunden haben mir Spaß gemacht. 0,56 
Diese Unterrichtsstunden fand ich notwendig. 0,62 
Diese Unterrichtsstunden fand ich anstrengender als 
den „normalen“ Unterricht. 
0,73 
Solche Unterrichtsstunden möchte ich lieber nicht noch 
einmal machen. 
0,41 








Fragen zur allgemeinen Bewertung des Programms  
Insgesamt wurden 11 Aussagen zu verschiedenen Aspekten der Programmbewertung gestellt. 
Unterzieht man diese Items einer faktoranalytischen Überprüfung, dann ergeben sich bei einer 
Hauptkomponentenanalyse über die Gesamtstichprobe mit anschließender Varimax-Rotation 
zwei Faktoren. Der erste Faktor umfasst sieben Items, die Aussagen über die Programmwirkung 
auf Klassenebene subsumieren; der zweite Faktor umfasst vier Items, die Aussagen über die 
Auswirkungen auf die Kompetenzen der Lehrer beinhalten. Faktor 1 weist einen Eigenwert von 
4,4 und klärt 40% der Varianz auf. Der Eigenwert von Faktor 2 beträgt 1,6 und die Varianzauf-




Tab. 4 Faktoranalyse zur Programmbewertung 
 Ladungen auf 
Skala Programmbewertungsskala Faktor 1 Faktor 2 
Diese Unterrichtsstunden haben Schülern Spaß gemacht. 0,64  
Durch diese Unterrichtsstunden habe ich ein besseres Ver-
hältnis zu den Schülern bekommen, mit denen ich diesen 
Unterricht gemacht habe. 
0,63  
Diese Unterrichtsstunden haben bei den Schülern großes 
Interesse für einzelne Themen geweckt. 
0,67  
Diese Unterrichtsstunden haben den Schülern geholfen, kon-
struktiv mit Konflikten umzugehen. 
0,72  
Das eigenverantwortliche Arbeiten der Schüler wird geför-
dert. 
0,66  
Dieser Unterricht hat zu einer Abnahme verbaler bzw. kör-
perlicher Aggressionen in der Klasse geführt. 
0,73  
Durch diese Unterrichtsstunden wurde eine gute (Lern-) At-
mos-phäre in der Klasse gefördert. 
0,76  
Die kritische Auseinandersetzung mit meiner eigenen Person 
wurde gefördert. 
 0,54 
Durch dieses Programm habe ich meine eigene Kompetenz 
zur Förderung von Gruppenprozessen weiterentwickelt. 
 0,61 
Durch dieses Programm habe ich neue Unterrichtsmethoden 
erlernt. 
 0,89 
Dieses Programm hat mich ermutigt, neue Techniken im 
Unterricht auszuprobieren. 
 0,88 
Faktor 1: Auswirkung des Programms auf Klassenebene: Cronbach α=0,83 
Faktor 2: Auswirkung des Programms auf Kompetenzen der Lehrer 




Erfassung der Wirksamkeit des Programms im Hinblick auf Einstellungs- und 
Verhaltensänderungen bei den Schülern 
Der Fragebogen enthält eine Aufstellung von insgesamt 22 Aussagen, die sich auf (positive) 
Veränderungen verschiedener Aspekte des Schülerverhaltens beziehen. Die Aussagen werden 
durch den einführenden Satz eingeleitet: „Die folgende Aufstellung listet Verhaltensweisen von 
Schülern auf. Bitte geben Sie bei jeder Aussage an, ob diese auf die Schüler Ihrer Klasse, die 
über einen längeren Zeitraum mit dem Programm „Erwachsen werden“ unterrichtet wurden, 
zutreffen.“, um sicher zu stellen, dass nur die Effekte des Programms bei der Beantwortung der 




vorgegeben, die von „trifft zu“ – „trifft ziemlich zu“ – „trifft weder noch zu“ – „trifft kaum zu“ 
bis „trifft nicht zu“ reicht. 
Unterzieht man die 22 Items einer faktoranalytischen Überprüfung, dann ergeben sich bei einer 
Hauptkomponentenanalyse über die Gesamtstichprobe mit anschließender Varimax-Rotation 
insgesamt drei Faktoren. Der erste Faktor umfasst insgesamt 8 Items, die sich durch positive 
Verhaltensweisen zu den Mitschülern / anderen Personen auszeichnen wie Rücksichtnahme, 
kommunikative Kompetenzen und Toleranz. Der zweite Faktor vereint 7 Items, die verschiede-
ne Fähigkeiten der Schüler beschreiben. Der dritte Faktor umfasst insgesamt 7 Aussagen zur 
Akzeptanz sowohl der eigenen Stärken und Schwächen als auch der Stärken und Schwächen der 
Mitschüler gegenüber. Zusammengenommen klären alle drei Faktoren 60,2% der Varianz auf, 
wobei der erste Faktor mit einem Eigenwert von 10,3 insgesamt 47,0% dazu beiträgt. Der zwei-
te Faktor weist einen Eigenwert von 1,6 auf und klärt 7,4% der Varianz auf. Der Eigenwert von 
Faktor 3 beträgt 1,3 und trägt zu 5,5% zur Varianzaufklärung bei. Fasst man alle 22 Items als 
eine Gesamtskala zusammen, ergibt sich eine Reliabilität nach Cronbach von α=0.95. Tabelle 5 




Tab. 5  Faktoranalyse der Skala zur Programmwirksamkeit 
 Ladungen auf 






Durch den Unterricht mit dem Programm „Erwachsen werden“.....    
Helfen sich die Schüler häufiger gegenseitig 0,57   
Nehmen die Schüler mehr Rücksicht auf die Mitschüler 0,67   
Vertreten die Schüler häufiger ihre persönliche Meinung, ohne 
andere zu beleidigen 
0,69   
Hören die Schüler ihren Mitschülern besser zu 0,81   
Lassen die Schüler ihre Mitschüler häufiger ausreden 0,78   
Tolerieren die Schüler häufiger die Meinung anderer 0,68   
Gehen die Schüler häufiger auf die Beiträge der Mitschüler ein 0,69   
Gehen die Schüler häufiger auf die Beiträge des Lehrers ein  0,45   
Zeigen die Schüler im Unterricht mehr Aufmerksamkeit  0,63  
Gehen die Schüler sorgfältiger mit den Arbeitsmaterialien um  0,65  
Trauen sich die Schüler häufiger zu, ein Ergebnis verbal zu präsen-
tieren 
 0,45  
Können die Schüler die Aufgaben selbständiger lösen  0,71  
Arbeiten die Schüler auch bei auftretenden Schwierigkeiten weiter  0,63  
Können sich die Schüler leichter entspannen  0,54  
Können die Schüler die Durchführung von Aufgaben besser planen  0,73  
Erkenne die Schüler häufiger ihre eigenen Fehler und Schwächen   0,70 
Schätzen die Schüler häufiger ihre eigene Leistung richtig ein   0,58 
Akzeptieren die Schüler mehr die eigenen Schwächen   0,70 
Erkennen die Schüler die Leistungen anderer Schüler häufiger an   0,63 
Akzeptieren die Schüler mehr die Schwächen anderer   0,64 
Bleiben die Schüler in schwierigen Momenten häufiger gelassen   0,53 
Können die Schüler über ihr eigenes Verhalten besser reflektieren   0,63 
Faktor 1: Verhalten gegenüber Mitschülern (Cronbach α=0,90) 
Faktor 2: Fähigkeiten von Schülern (Cronbach α=0,86) 
Faktor 3: Akzeptanz eigener/fremder Stärken und Schwächen (Cronbach α=0,87) 
Gesamtvarianzaufklärung: 60,2%; 







5.2.1  Studiendesign und Datenerhebung der Schülerbefragung 
Die Evaluationsstudie beruht auf einem quasi-experimentellen Prä-Posttest-Design. Durch einen 
Vergleich der Ergebnisse der Interventionsklassen mit den Ergebnissen der Kontrollklassen 
werden die Veränderungen in den Einstellungen und im Verhalten der Schüler ermittelt, die sich 
durch die präventiven Maßnahmen ergeben haben. Hierfür erfolgten insgesamt drei Befragun-
gen aller Schüler. Die 1. Befragung (Messzeitpunkt I) wurde kurz vor Beginn der Durchführung 
des „Erwachsen werden“ Unterrichts durchgeführt (August/ September 2000). Sie diente dazu, 
die Ausgangssituation im Hinblick auf die Einstellungen und auf das Verhalten der Schüler zu 
beschreiben. Die 2. Befragung (Messzeitpunkt II) erfolgte am Ende des Schuljahres (Mai / Juni 
2001). Eine 3. Befragung (Messzeitpunkt III) erfolgte zusätzlich im Dezember 2001.  
Die Befragungen erfolgten an 15 Schulen der vier Regelschultypen mit insgesamt 35 Klassen. 
Insgesamt wurden etwa 1000 Schüler des 5. und 7. Jahrganges in die Untersuchung aufgenom-
men, etwa je zur Hälfte Interventions- und Kontrollschüler. In den Kontrollklassen wurde weder 
das Programm „Erwachsen werden“ noch ein vergleichbares, langfristig angelegtes Präven-
tionsprogramm eingesetzt. Interventions- und Kontrollschüler besuchten unterschiedliche Schu-
len gleichen Schultyps. 
Alle Befragungen fanden im Klassenverband statt. Den Schülern wurde die Anonymität der 
Befragung schriftlich sowie mündlich zugesichert. Alle Eltern der Schüler, die an der Befragung 
teilnahmen, wurden vor Erhebungsbeginn schriftlich um ihr Einverständnis für die Teilnahme 
ihrer Kinder an dieser Untersuchung gebeten. Für das Ausfüllen der Fragebögen stand den 
Schülern eine Unterrichtsstunde (45 Minuten) zur Verfügung. Um auf der einen Seite die Ano-
nymität der Befragung zu gewährleisten und andererseits eine eindeutige Zuordnung der Frage-
bögen vom Messzeitpunkt I bis III bewerkstelligen zu können, wurde folgendes Verfahren an-
gewendet: Vor Beginn der ersten Befragung wurde eine Namensliste aller Schüler, die an den 
Befragungen teilnahmen, erstellt und jedem Schüler eine Fragebogennummer zugewiesen. Zu 
allen Befragungszeitpunkten wurden die nummerierten Fragebögen anhand dieser Liste an die 
entsprechenden Schüler ausgeteilt. Die Namenslisten verblieben nach jeder Befragung beim 
Klassenlehrer bzw. wurden nach Abschluss der Untersuchung vernichtet. Die ausgefüllten Fra-
gebögen wurden direkt nach der Befragung an die Projektmitarbeiterin ausgehändigt. Zu allen 
drei Befragungen wurden den Schülern dieses Verfahren und somit die Anonymisierung der 
Daten ausführlich erklärt und es wurde ihnen zugesichert, dass weder ein Lehrer noch die Eltern 
jemals erfahren würden, welche Antworten sie gegeben haben. Um weiterhin einen hohen Grad 




geschulten Projektmitarbeiterin durchgeführt; zu keinem Zeitpunkt war ein Lehrer anwesend. 
Darüber hinaus wurde die Befragung nicht in Verbindung mit der durchzuführenden bzw. 




5.2.2  Das Unterrichtsprogramm 
Das eingesetzte Programm besteht aus Unterrichtsthemen des ersten Teils: „Ich und meine 
(neue) Gruppe“ und dem Teil 2: „Stärkung des Selbstvertrauens“. In Absprache mit den Lehr-
kräften sollte während des Untersuchungszeitraums eine „Erwachsen-werden“ Stunde pro Wo-
che erteilt werden. 
Alle Interventionslehrkräfte haben an einem dreitägigen „Erwachsen werden“ Einführungs-
seminar teilgenommen und die Unterrichtsthemen in ihrem regulärem Unterricht schon mehr-
mals eingesetzt, so dass sie über ausreichende Programmerfahrungen verfügten. Nach jeder 
durchgeführten „Erwachsen werden“ Stunde protokollierten die beteiligten Lehrkräfte das The-
ma der Unterrichtsstunde sowie Aspekte zur Unterrichtsdurchführung. Die Auswertung dieser 
Protokollbögen ergab, dass in den 17 Interventionsklassen die einzelnen „Erwachsen werden“ 
Stunden entsprechend den Vorgaben des Programms durchgeführt wurden. Nur vereinzelt sind 
geringfügige Modifikationen durchgeführt worden (die Aufgabentexte wurden entsprechend 
dem Leistungsstand der Schüler im Umfang gekürzt, Fragestellungen abgewandelt und die 
Themen von Rollenspielen modifiziert, wobei jedoch die Gesamtthematik bzw. Zielrichtung des 
Rollenspiels beibehalten wurde). Die (vollständig) durchgeführten Unterrichtsthemen fasst Ta-




Tab 6 Eingesetzte Unterrichtsthemen aus dem Programm „Erwachsen werden“ in 
den Interventionsklassen des Jahrgangs 5 und 7. Gesamtinterventionsklassen 
des 5. Jahrganges n=10, Gesamtinterventionsklassen des 7. Jahrganges n=7 
Themen 
Nr. 
Einzelthemen des Teil 1 
„Ich und meine (neue) Gruppe“ 
Umsetzung 
in den 5. 
Klassen 
Umsetzung 
in den 7. 
Klassen 
1.1 Ich bin ich, und wer bist du? 90% 43% 
1.2 Sich auf Regeln einigen. 100% 72% 
1.3 Wir sind damit fertig, andere fertig zumachen. 100% 86% 
1.4 Was? Du auch? 80% 57% 
1.5 Ich möchte Dich meiner Klasse vorstellen. 70% 72% 
1.8 Gruppendruck – ein große Herausforderung. 70% 72% 
1.11 Auf meinen Fähigkeiten kann ich aufbauen. 60% 57% 
  Ø 82% Ø 66% 
optionale Themen des Unterrichtsteils 1   
1.6 Fundgrube 50% 29% 
1.10 Gestern ein Kind – und heute? - 57% 




Themen Teil 2 Umsetzung 
in den 5. 
Klassen 
Umsetzung 
in den 7. 
Klassen 
2.1 Der dreibeinige Hocker des Selbstvertrauens. 70% 72% 
2.2 Erfolge stärken das Selbstvertrauen. 80% 57% 
2.3 Erfolge mit anderen teilen. 60% 43% 
2.4 Hörst Du mir überhaupt zu? 80% 72% 
2.5 Hilfe für gutes Zuhören. 70% 43% 
2.6 Ich finde dich toll. 60% 43% 
2.7 Du kannst es, wenn Du daran glaubst. 80% 72% 
2.8 Ich übernehme die Verantwortung. 70% 57% 
2.9 Sechs Schritte zu guten Entscheidungen. 60% 72% 
  Ø 70% Ø 60% 
Von den Unterrichtseinheiten des ersten Programmteils sind die sieben (verpflichtenden) The-
men weitgehend von den Lehrkräften eingesetzt worden. Durchschnittlich erhielten 82% der 
Schüler der fünften Klassen und gut zwei Drittel der Siebtklässler diese Unterrichtsbausteine. 
Bei genauer Betrachtungsweise wird deutlich, dass die Lehrkräfte der siebten Klassen im Ver-
gleich zu denen der fünften Jahrgangsstufe erwartungsgemäß die Bausteine (Thema 1.1 und 
1.4), die darauf abzielen, dass sich die Mitschüler untereinander kennen lernen, weniger häufig 
eingesetzt haben. Die drei letztgenannten Unterrichtsthemen aus Teil 1 des Gesamtprogramms 
(Tab. 6), die abhängig von freien Stundenkapazitäten optional eingesetzt werden konnten, sind 




dass die Unterrichtseinheit 1.10 „Gestern ein Kind – und heute“ bzw. 1.12 „Werte sind Weg-
weiser“ eher in den siebten als in den fünften Klassen eingesetzt wurden. Die neun Unterrichts-
einheiten des zweiten Programmteils „Stärkung des Selbstvertrauens“ sind durchschnittlich in 
70% der fünften und 60% der siebten Klassen vollständig eingesetzt worden (Tabelle 6).  
Die Auswertung der Stundenprotokolle zeigte weiterhin, dass einige Lehrkräfte neben dem oben 
genannten „Pflichtprogramm“ jeweils aus dem Teil 3: „Mit Gefühlen umgehen“ und dem  
Teil 4: „Die Beziehungen zu meinen Freunden“ Unterrichtsthemen eingesetzt haben, die in Ta-
belle 7 zusammengefasst werden.37 
Tab. 7 Eingesetzte Unterrichtsthemen aus dem Thementeil 3 und 4 des Programms 
„Erwachsen werden“ in den Interventionsklassen des Jahrgangs 5 und 7. 
Themen 
Nr. 
Themen Teil 3 und 4 Umsetzung 
in Klasse 5  
Umsetzung 
in Klasse 7  
3.1 Was ist das für ein Gefühl? 30% 57% 
3.2 Gefühle entdecken. 30% 57% 
3.3 Alles im Eimer? 30% 57% 
    
4.2 Neue Freunde finden. 40% 43% 
4.4 Die überlegte Botschaft. 40% 43% 
4.7 Sich selbstsicher behaupten. 60% 43% 
4.9 Mit Konflikten in Freundschaften umgehen. 50% 43% 
Der Tabelle ist zu entnehmen, dass die „zusätzlichen“ Bausteine des 3. und 4. Programmteils 
nur von einem geringen Teil der Lehrkräfte in den jeweiligen Klassen eingesetzt worden sind. 
So haben jeweils lediglich 30% der Lehrkräfte der fünften Klasse aber nahezu 60% der Lehr-
kräfte der siebten Klasse Bausteine aus dem drittem Programmteil eingesetzt. Weiterhin haben 
zwischen 40 und 60% der Lehrer beider Klassenstufen Bausteine aus dem vierten Teil im Unter-
richt realisiert. 
Während des Untersuchungszeitraumes haben die Schüler der Interventionsklassen im Mittel  
35 ± 8,5 „Erwachsen werden“ Stunden erhalten. Ein Vergleich der eingesetzten Stunden zwi-
schen den Klassenstufen verdeutlicht nochmals die unterschiedliche Einsatzhäufigkeit: So ha-
ben die Lehrkräfte der 5. Klassenstufe im Mittel 37 ± 8,5 „Erwachsen werden“ Stunden und die 
der siebten Jahrgangsstufe im Mittel 27 ± 4,6 „Erwachsen werden“ Stunden erteilt. Dieser Un-
terschied lässt sich dadurch begründen, dass in den fünften Klassen entweder eine fest im Stun-




Unterricht genutzt werden konnten. Eine andere Situation stellte sich bei den siebten Jahrgängen 
dar. Eine fest im Stundenplan integrierte „Erwachsen werden“ Stunde existierte in dieser Jahr-
gangsstufe nicht, so dass die „Erwachsen werden“ Stunden i.d.R. im Fachunterricht und nur zu 
einem geringen Teil in Verfügungsstunden erteilt worden sind. Den Kommentaren der Lehrkräf-
te zufolge konnten aus diesen schulorganisatorischen und /oder zeitlichen Gründen in den sieb-
ten Klassen nicht alle Bausteine umgesetzt werden. 
Nachzutragen bleibt, dass alle eingesetzten Unterrichtsbausteine aus dem Programm „Erwach-
sen werden“ zu den substanzunspezifischen Programmelementen zählen. Suchtmittelspezifische 
Themen, die das Gesamtprogramm enthält (Teil 6), wurden von den Lehrkräften während der 
Interventionsphase nicht eingesetzt. 
 
5.2.3  Erhebungsinstrumente der Schülerbefragung 
Als Erhebungsinstrument diente ein standardisierter Schülerfragebogen, der in allen drei Befra-
gungen eingesetzt wurde. Neben der Erfassung soziodemografischer Merkmale wie Alter, Ge-
schlecht, ethnische Herkunft und familiäre Lebenssituation wurden Selbstwahrnehmungen zu 
Persönlichkeitsmerkmalen, Kompetenzen, substanzspezifischen Selbsteinschätzungen und Ver-
halten abgefragt. Im Detail:  
♦ Erfassung des Selbstwertgefühls  
Das Selbstwertgefühl wird in dieser Studie mit Hilfe einer Skala von Rosenberg (1965) modifi-
ziert nach Fend, Helmke & Richter (1984) erfasst. Die Skala besteht aus insgesamt 8 Items mit 
vierstufigem Antwortformat von „stimmt genau“ bis „stimmt gar nicht“. Unterzieht man die 
acht Items einer faktoranalytischen Überprüfung, dann ergeben sich bei einer Hauptkomponen-
tenanalyse über die Gesamtstichprobe zum ersten Messzeitpunkt mit anschließender Varimax-
Rotation insgesamt zwei Faktoren. Der erste Faktor subsumiert die vier (positiv formulierten) 
Items, die Aussagen eines allgemeinen positiven Selbstwertgefühls wie die Zufriedenheit mit 
sich selbst beinhalten. Der zweite Faktor umfasst alle (negativ formulierten) Items, die den 
Wunsch, sich zu verändern sowie andere Gefühle der Wertschätzung der eigenen Person gegen-
über thematisieren. Zusammengenommen klären beide Faktoren 53,7% der Varianz, wobei der 
erste Faktor mit einem Eigenwert von 3,2 insgesamt 39,5% dazu beiträgt. Der zweite Faktor, 
der mit einem Eigenwert von 1,1 die Eigenwertgrenze von 1 nur knapp überschreitet, klärt dem-
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gegenüber 14,2% der Varianz auf. Fasst man alle acht Items als eine Gesamtskala zusammen, 
ergibt sich zum ersten Messzeitpunkt eine Reliabilität nach Cronbach von α=0,77. Zum zweiten 
und zum dritten Messzeitpunkt beträgt Cronbach´s alpha jeweils α=0,83. Tabelle 8 fasst die 
Ergebnisse der Faktoranalyse der Skala zum Selbstwertgefühl zum ersten Messzeitpunkt zu-
sammen. 
 
Tab. 8 Faktoranalyse der Skala zum Selbstwertgefühl zum ersten Messzeitpunkt. 
Skala Selbstwertgefühl Faktor 1 Faktor 2 
Im großen und ganzen bin ich mit mir zufrieden 0,70  
Es gibt vieles an mir, worauf ich stolz sein kann 0,59  
So wie ich bin, möchte ich eigentlich bleiben 0,71  
Ich finde, ich bin ganz in Ordnung 0,77  
Manchmal wünsche ich mir, ich wäre ganz anders  0,55 
Manchmal habe ich den Eindruck, dass ich irgendwie 
überflüssig / nutzlos bin 
 0,84 
Ich halte nicht sehr viel von mir  0,55 
Manchmal komme ich mir ganz unwichtig vor  0,80 
Faktor 1: Allgemeines positives Selbstwertgefühl 
Faktor 2: Negatives Selbstwertgefühl – Wunsch nach Veränderungen 
Gesamtvarianzaufklärung: 53,7%; Reliabilität der Gesamtskala: Cronbach α=0,77 
 
♦ Erfassung der sozialen Kompetenz 
Die Skala „Soziale Kompetenz“ umfasst insgesamt 7 Items, die die Durchsetzungsfähigkeit der 
Person thematisieren bzw. Eigenschaften beinhalten, sich von anderen Personen bzw. den Mei-
nungen Anderer abzugrenzen. Eingeleitet werden diese Aussagen durch den Satz: „Stell Dir 
vor, Du kommst in eine der folgenden Situationen. Wie leicht oder schwer fallen Dir folgende 
Dinge?“ Als Antwortmöglichkeiten waren folgende Einschätzungen vorgesehen: „das fällt mir 
sehr leicht“ – „das fällt mir ziemlich leicht“ – „das fällt mir ziemlich schwer“ – „das fällt mir 
sehr schwer“.  
Werden diese 7 Items einer Faktoranalyse unterzogen, ergibt sich eine einfaktorielle Lösung 
(Tabelle 9). Der Faktor weist einen Eigenwert von 3,3 und klärt 47,1% der Varianz auf. Fasst 
man alle sieben Items zu einer Gesamtskala zusammen, ergibt sich eine Reliabilität nach Cron-
bach von α=0,81. Zum zweiten Messzeitpunkt beträgt Cronbach´s alpha α=0,78 und zum drit-




Tab. 9  Faktoranalyse der Skala zur Sozialen Kompetenz zum ersten Messzeitpunkt. 
Skala zur Sozialen Kompetenz Faktor 1 
Wie leicht oder schwer fallen Dir folgende Ding....  
jemanden aufzufordern, etwas zurück zugeben, das 
er/sie von Dir ausgeliehen hat. 
0,64 
„Nein“ zu sagen, wenn jemand Dich um etwas bittet, 
was Du nicht tun möchtest. 
0,67 
Dich zu beschweren, wenn Du ungerecht behandelt 
worden bist. 
0,71 
Jemandem zu bitten, etwas zu wiederholen, wenn Du 
es nicht verstanden hast. 
0,70 
Jemandem Hilfe anzubieten. 0,62 
Jemandem zu sagen, dass Du etwas nicht gut findest, 
was er/sie tut. 
0,78 
Eine andere Meinung zu vertreten als deine Freunde 0,66 
Faktor 1: Durchsetzungsfähigkeit / Abgrenzung gegenüber Andere 
Varianzaufklärung: 47,1%           Reliabilität: Cronbach α=0,81 
♦ Erfassung der Widerstandsgewissheit, ein Zigarettenangebot abzulehnen 
Die Widerstandgewissheit wird durch folgendes Single-Item erfasst: „Wie leicht oder schwer 
fällt es Dir Nein zu sagen, wenn dir jemand eine Zigarette anbietet und Du nicht rauchen 
willst?“ Der Schüler kann sich zwischen einer vierstufigen Antwortskala von „fällt mir ganz 
leicht“ bis zu „fällt mir ganz schwer“ entscheiden. 
♦ Erfassung der „Probierbereitschaft“ 
Zur Erfassung der „Probierbereitschaft“ wird die Frage gestellt „Wenn Du nicht rauchst, hast 
Du vor, in der nächsten Zeit zu rauchen?“ Diese Frage kann durch folgende 5-stufige Skala 
beantwortet werden: „ganz sicher nicht“, „eher nicht“, „vielleicht“, „eher ja“ und „ganz sicher“. 
♦ Erfassung der „Ausstiegsbereitschaft“ 
Die „Ausstiegsbereitschaft“ wird durch die Frage erfasst: „Hast Du in der nächsten Zeit vor, mit 
dem Rauchen aufzuhören?“ Diese Frage kann anhand einer 5-stufigen Skala beantwortet wer-
den, die folgende Ausprägungen aufweist: „ganz sicher nicht“, „eher nicht“, „vielleicht“, „eher 
ja“ und „ganz sicher“. 
♦ Erfassung des Tabakkonsums 
Der Tabakkonsum wird als Lebenszeitprävalenz erfasst. Die Frage: „Hast Du schon einmal 
Zigaretten geraucht?“ können die Schüler mit folgenden Aussagen beantworten: 1. „Nein, noch 
nie“, 2. „Ja, aber nur einmal probiert, seitdem nie wieder“, 3. „Ja, öfter.“ Zusätzlich sollen die 




tet „Wie oft hast Du in den letzten 4 Wochen Zigaretten geraucht?“. Folgende Antwortkatego-
rien stehen den Schülern zur Verfügung: „praktisch täglich“, „mehrmals pro Woche“, „1x pro 
Woche“ „seltener als 1x pro Woche“ und „gar nicht“. 
Fragebogen zur Programmbewertung für die Interventionsschüler 
Nach Abschluss der Interventionsphase erhielten die Schüler aller Interventionsklassen einen 
Schüler-Bewertungsfragebogen. Dieses Instrument enthält einen 12 Items umfassenden Frage-
block. Werden diese 12 Aussagen einer Faktorenanalyse unterzogen, ergibt sich eine zweifakto-
rielle Lösung (Tab. 10). Der erste Faktor umfasst sechs Items, die Aussagen zum Thema Akzep-
tanz des Programms „Erwachsen werden“ beinhalten. Weitere sechs Items bilden den zweiten 
Faktor, der Aussagen zur Wirksamkeit subsumiert. Die Gesamtskala klärt insgesamt 51,5% der 
Varianz auf, wobei der erste Faktor mit einem Eigenwert von 4,5 insgesamt 37,6% dazu bei-
trägt. Der zweite Faktor (Eigenwert von 1,6) klärt demgegenüber 13,8% der Varianz auf. Die 
Reliabilität der Gesamtskala beträgt nach Cronbach α=0,84.  
Tab. 10  Faktoranalyse der Programmbewertungsskala (Interventionsschüler) 
Skala Programmbewertungsskala Faktor 1 Faktor 2 
Diese Unterrichtsstunden haben mir Spaß gemacht. 0.63  
Diese Unterrichtsstunden fand ich anstrengender als 
den „normalen“ Unterricht. 
0,68  
Diesen Unterricht möchte ich lieber nicht noch einmal 
haben. 
0,71  
Diese Unterrichtsstunden fand ich spannender als den 
„normalen“ Unterricht. 
0,59  
Diese Unterrichtsstunden waren schwer zu verstehen. 0,55  
Es wäre schön, wenn wir mehr solcher Unterrichts-
stunden hätten. 
0,74  
Durch diese Unterrichtsstunde habe ich einen besseren 
Kontakt zu meinen Mitschülern bekommen. 
 0,74 
Über diese Unterrichtsstunde habe ich zuhause mit 
meinen Eltern gesprochen. 
 0,64 
Durch diese Unterrichtsstunde habe ich einen besseren 
Kontakt zu meinen Lehren bekommen. 
 0,71 
Diese Unterrichtsstunden haben uns geholfen, in der 
Klasse besser miteinander auszukommen. 
 0,73 
Diese Unterrichtsstunden haben mir geholfen, besser 
mit meinen Problemen umzugehen. 
 0,70 
Durch diese Unterrichtsstunde nehme ich mehr Rück-
sicht auf die Mitschüler. 
 0,68 
Faktor 1: Akzeptanz 
Faktor 2: Wirksamkeit 




Darüber hinaus können die Schüler anhand einer offen gestellten Frage Aspekte zu den „Er-
wachsen werden“ Stunden formulieren, die ihnen besonders gut gefallen haben.  
Fragebogen zur Programmbewertung für die Interventionslehrkräfte 
Auch die Lehrkräfte der Interventionsklassen erhielten nach Abschluss der Interventionsphase 
einen Fragebogen zur Programmbewertung. Dieser enthält insgesamt 9 Aussagen zur Bewer-
tung der Unterrichtsmaterialien (wie didaktische Konzeption, Inhalt, Sprache, Zielgruppenspezi-
fität) sowie einem 19 Items umfassenden Fragenblock zum Thema Akzeptanz und Wirksamkeit 
des Programms. Dieser Fragenblock enthält u.a. ähnlich formulierte Items wie der Programm-
bewertungsfragebogen der Schüler. Hierdurch wird ein Vergleich der Programmbewertung zwi-
schen Schülern und Lehrern ermöglicht. Insgesamt sind die Fragebögen von 21 Interventions-
lehrern in die Auswertung mit eingegangen. 
Statistische Analysen 
Die statistischen Auswertungen sind mit dem Programm SPSS für Windows Version 10.0 
durchgeführt worden. Für die deskriptive Darstellung sind in der Regel Kreuztabellen verwen-
det worden. Die Überprüfung nominaler und kategorialer Daten ist mit Hilfe des Chi-Quadrat 
Tests erfolgt. Wie oben aufgeführt sind für die Skalenbildung Faktoranalysen durchgeführt 
worden sowie Reliabilitätsbestimmungen (nach Cronbach), die Aussagen über das Ausmaß der 
internen Konsistenz geben sollen. Hierbei zeigt sich eine zumindest befriedigende bei manchen 
Skalen gute Reliabilität. Treatmenteffekte sind bei (in etwa) normalverteilten, intervallskalierten 
Daten über t-Test bzw. über kovarianzanalytische Verfahren überprüft worden. Als Kovariaten 
fungierten das Alter sowie die Werte der jeweiligen Zielvariabel zum ersten Messzeitpunkt. 
Auch Varianzanalysen mit Messwiederholungen sowie die binäre logistische Regressionsanaly-





6 Ergebnisse der Lehrer-, Schulleiter- und Schülerbefragungen 
Wie eingangs ausführlich dargelegt, verfolgt die Studie das Ziel, dass Lebenskompetenzförder-
programm „Erwachsen werden“ im Hinblick auf folgende Arbeitsschwerpunkte zu evaluieren:  
 Durch eine Ist-Analyse (Bestandsaufnahme) sollen Aussagen gemacht werden über (1) die 
Verbreitung und (2) die Art der Implementierung des Programms an deutschen Schulen, 
sowie (3) die Bewertung der eingesetzten Unterrichtsmaterialien durch die Lehrkräfte. 
 Ein wesentlicher Aspekt dieser Untersuchung liegt in der Überprüfung der Akzeptanz und 
Wirksamkeit des Programms auf Schul-, Klassen- und Schülerebene. Hierüber soll letztend-
lich nachgewiesen werden, ob die mit dem Programm intendierten Ziele erreicht werden. 
 Darüber hinaus soll geprüft werden, ob „Erwachsen werden“ bestimmte Qualitätskriterien 
erfüllt, die nach internationaler Erfahrung notwendige Voraussetzungen für erfolgreiche 
schulische Präventionsprogramme sind (Falco & Dusenbury, 1995; Kolip, 1999). Hierbei 
liegen die Schwerpunkte auf (1) Zielgruppenspezifität, (2) programmbezogene Lehrerfort-
bildung und (3) Elternarbeit zum Programm. 
Zur Beantwortung dieser Arbeitsschwerpunkte sind Lehrer-, Schulleiter- und Schülerbefragun-
gen durchgeführt worden, die jeweils einen spezifischen Beitrag für die Auswertung liefern. 
Aus Gründen der besseren Übersichtlichkeit werden nacheinander die Ergebnisse der Lehrer- 
(Kap. 6.1), der Schulleiter- (Kap. 6.2) und der Schülerbefragung (Kap. 6.3) dargestellt. Eine 
Zusammenführung der einzelnen Ergebnisse einschließlich deren Bewertung erfolgt anschlie-
ßend in Kapitel 7. 
 
6.1 Ergebnisse der Lehrerbefragung38 
6.1.1 Beschreibung der Stichprobe  
Von den insgesamt 2700 eingesetzten Lehrerfragebögen sind 1378 (aus 417 verschiedenen 
Schulen) zurückgeschickt worden. Hiervon sind 48 Fragebögen nicht in die Untersuchung mit 
aufgenommen worden, weil sie widersprüchlich bzw. unvollständig ausgefüllt waren. Somit 
gingen 1330 Fragebögen in die Gesamtauswertung ein, was einem Rücklauf vom 49,3% ent-
spricht. In dieser Stichprobe sind Lehrkräfte von Gymnasien mit 43% am häufigsten vertreten, 
gefolgt von Hauptschullehrern mit 20%. Weiterhin setzt sich die Stichprobe aus 17% Realschul-
lehrern, 14% Gesamtschullehrern, 2,6% Lehrern der Orientierungsstufe sowie 2,3% Lehrer von 
Sonderschulen zusammen (Abb. 1). Die Verteilung über die Schulformen stimmt mit der ent-
sprechenden Verteilung der Gesamtstichprobe gut überein (siehe Kap. 5, Tab. 1). 
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 Aus sprachlichen Gründen wird auf die differenzierte Ansprache weiblicher und männlicher Personen verzichtet. 




Abb. 1 Häufigkeitsverteilung der Stichprobe getrennt nach Schulformen. 
GY=Gymnasium, HS=Hauptschulen, RS=Realschulen, GE=Gesamtschulen, 



















Abbildung 2 zeigt die prozentuale Verteilung der beteiligten Lehrkräfte über die Bundesländer. 
38,4% der zurückgeschickten Fragebögen stammen aus NRW, 20% aus Schleswig-Holstein, 
11,4% aus Niedersachsen sowie 9% aus Rheinland-Pfalz/Saarland. Lehrkräfte aus Bayern, Hes-
sen, Baden-Württemberg und den neuen Bundesländern sind nur in einer geringen Häufigkeit in 
dieser Stichprobe vertreten. Die Verteilung über die Bundesländer stimmt mit der entsprechen-
den Verteilung der Gesamtstichprobe gut überein (siehe Kap. 5, Tab. 1). 
Abb. 2 Häufigkeitsverteilung der Stichprobe getrennt nach Bundesländern (n=1330). 
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Geschlecht, Alter und Berufsjahre der beteiligten Lehrkräfte 
Mit 70% ist der Frauenanteil in der Stichprobe überproportional hoch. Wertet man die Frage 
nach dem Alter aus, so zeigt sich, dass lediglich 4% der Lehrkräfte das 30. Lebensjahr noch 
nicht erreicht haben. Das Alter von 18% der Befragten liegt zwischen 31 und 40 Jahren und 




zeichnen sich die Befragten durch eine relativ lange Berufserfahrung aus: 64% der Lehrkräfte 
sind länger als 15 Jahre im Schuldienst und 11% weisen eine Schuldiensttätigkeit auf, die zwi-
schen 10 und 15 Jahre liegt. Weitere 12% arbeiten seit 5-10 Jahren und 13% weniger als 5 Jah-
re. 
Unterrichtsfächer 
Die befragten Lehrkräfte unterrichten im Durchschnitt drei Unterrichtsfächer. 67% der Lehr-
kräfte geben an, Deutsch bzw. eine Fremdsprache zu unterrichten, 45% Mathematik bzw. eine 
Naturwissenschaft und 42% Politik bzw. Geschichte. Darüber hinaus wird Kunst / Musik oder 
Sport von 37% der Lehrer erteilt und mindestens eines der Fächer Religion, Ethik, Pädagogik 
oder Sozialwissenschaften von 32% der Lehrkräfte. 
Erfahrungen mit dem Programm „Erwachsen werden“ 
Gefragt: „Wie lange arbeiten Sie mit dem Programm im Unterricht“, geben die Lehrkräfte im 
Mittel 17,7 ± 13 Monate an. Die Spannbreite ist beträchtlich und liegt zwischen 2 und 58 Mona-
ten. Im Detail: Etwa ein Viertel der befragten Lehrkräfte arbeitet seit mindestens 6 Monaten mit 
dem Programm im Unterricht. Unterrichtserfahrungen von mindestens einem Jahr weisen insge-
samt 47% der Befragten auf. Ein Drittel der Lehrkräfte geben an, das Programm seit etwa zwei 
Jahren einzusetzen und ein Fünftel setzen das Programm schon länger als zwei Jahre ein (Abb. 
3). Lehrerinnen und Lehrer unterscheiden sich nicht in ihrer Programmerfahrung. Ebenfalls 
weisen die Lehrkräfte der vier Schulformen vergleichbare zeitliche Programmerfahrungen auf. 
 



















6.1.2 Das Einführungsseminar zum Programm 
Alle Lehrkräfte, die das Programm „Erwachsen werden“ einsetzen wollen, müssen ein dreitägi-
ges Einführungsseminar absolvieren. Diese Seminare werden von einem dafür ausgebildeten 
Trainer geleitet. Nach einer theoretischen Einführung in das Programm, seine Ziele und Inhalte, 
folgt ein intensive praktische Übungsphase, in der die Lehrer Programmthemen erarbeiten und 
interaktiv erproben. Die allgemeine Zielsetzung des Einführungsseminars besteht darin, den 
Lehrern die notwendigen Kompetenzen zur Durchführung der Unterrichtseinheiten zu vermit-
teln, sowie ihre Motivation für den Programmeinsatz zu verbessern. 
Beurteilung des Einführungsseminars 
Alle Lehrkräfte dieser Untersuchung haben an einem der Einführungsseminare zum Programm 
teilgenommen. Die Zeitdifferenz (zwischen der Seminarteilnahme und dieser Befragung) 
schwankt erheblich und liegt zwischen 1 und 58 Monaten. Innerhalb des letzen Jahres haben 
insgesamt 23% der Befragten an einem Einführungsseminar teilgenommen. Bei 38% liegt die 
Seminarteilnahme zwischen einem und zwei Jahren zurück und bei 39% über zwei Jahre (davon 
bei 14% der Befragten über drei Jahre) (Tab. 11). Zwischen Lehrerinnen und Lehrern sowie 
zwischen den Lehrkräften der verschiedenen Schulformen bestehen bezüglich dieser Zeitspanne 
keine statistisch bedeutsamen Unterschiede. 
Tab. 11 Zeitdifferenz zwischen der Teilnahme an einem der  
Einführungsseminare und der Befragung (n=1330). 
Zeitdifferenz Häufigkeit [%] 
1-6 Monate 8% 
7-12 Monate 15% 
13-24 Monate 38% 
25-36 Monate 25% 
> 36 Monate 14% 
Die Qualität der Einführungsseminare wird von den Lehrkräften anhand von Schulnoten durch-
wegs positiv bewertet. 41% der Lehrkräfte vergeben die Note „sehr gut“, und über die Hälfte 
die Note „gut“ und 6% die Note „befriedigend“. Die Benotungen „ausreichend“ bzw. „mangel-




Auf die Frage: „Wie gut hat Sie das Einführungsseminar auf die Anwendung des Programms im 
Unterricht vorbereitet“ antworten 14% der Lehrkräfte, dass sie durch das Seminar „sehr gut“ 
vorbereitet“ und weitere 66% „gut“ vorbereitet“ wurden. 19% geben an, dass die Anwendungs-
orientierung des Seminars „weder gut noch schlecht“ war und nur 1% antworteten mit „schlecht 
vorbereitet“ (Abb. 5). 
Sowohl in der Benotung als auch in der Bewertung der Anwendungsorientierung der Seminare 
können zwischen den Lehrkräften der unterschiedlichen Schulformen aber auch zwischen Leh-
rerinnen und Lehrern keine statistisch bedeutsamen Unterschiede festgestellt werden. 
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Abb. 5 Bewertung der Einführungsseminare bezogen auf die Anwendung des Pro-





















Zusätzliche Anforderungen an das Einführungsseminar 
Neben der Bewertung der Seminare können die Lehrkräfte anhand eines 14 Items umfassenden 
Fragebogens benennen, welche zusätzlichen Anforderungen sie an das Einführungsseminar 
stellen würden. Als Antwortkategorien sind vorgegeben: „stimmt genau“, „stimmt ziemlich“, 
„stimmt kaum“ und „stimmt nicht“. Die 14 Items können den folgenden Bereichen zugeordnet 
werden:  
 Zusätzliche Anforderungen an die Seminarorganisation 
 Vorschläge zur inhaltlichen Gestaltung der Einführungsseminare 
 Zusätzliche (Seminar-) Angebote 
Zusätzliche Anforderungen an die Seminarorganisation 
Wie aus Abbildung 6 deutlich wird, stimmen 86% der Lehrkräfte dem Vorschlag „genau“ bzw. 
„ziemlich“ zu, dass mehrere Lehrkräfte einer Schule an demselben Seminar teilnehmen sollten. 
Darüber hinaus wird die Forderung, dass nur Lehrkräfte einer Schulform an einem Seminar 
teilnehmen sollten, von 71% der Befragten abgelehnt. Eine weiterführende Analyse dieses Vor-
schlags ergab jedoch, dass signifikant mehr Hauptschullehrer der Meinung sind, schulformspe-
zifische Seminare abzuhalten, gegenüber den Lehrkräften der drei anderen Schulformen  
(χ2 = 11,9, df=1, p<0,001). Um effektiver arbeiten zu können, wird von 77% der Lehrkräfte eine 
maximale Teilnehmeranzahl von 20 Personen als wünschenswert angesehen. Darüber hinaus 
stimmen 56% dem Vorschlag zu, die Seminardauer auf vier Tage auszudehnen, um ausführli-
cher über die Lerninhalte sowie über Vor- und Nachteile diskutieren zu können. 43% der Lehr-
kräfte wünschen, dass vor Beginn des Seminars umfassende Informationen über Inhalte und 
Ziele der Veranstaltung mitgeteilt werden, wobei diese Forderung von Lehrern mit 47% etwas 
häufiger gestellt wird als von Lehrerinnen (40%). 
Abb. 6 Zusätzlich gestellte Anforderungen an das Einführungsseminar – Themenbe-





















0 25 50 75 100
Mehrere Lehrer einer Schule/Seminar
Teilnehmeranzahl < 20
Seminardauer: 4 Tage
Vor S. mehr Infos über Inhalte/Ziele
Nur Lehrer einer Schulform
Prozent





Vorschläge zur inhaltlichen Gestaltung der Einführungsseminare 
Sieben von 10 der Befragten sind der Meinung, dass Lehrer, die das Programm schon im Unter-
richt eingesetzt haben, zum Seminar eingeladen werden sollten, um über ihre positiven und 
negativen Erfahrungen zu berichten (Abb. 7). Auch sollte hierbei auf organisatorische Schwie-
rigkeiten bei der Programmumsetzung im Schulalltag ausführlicher eingegangen werden. 52% 
der Lehrkräfte wünschen sich zusätzlich einen stärkeren Praxisbezug, d.h. dass die Anwendung 
/ Umsetzung der jeweiligen Programmthemen noch intensiver geübt werden sollten. Dem Vor-
schlag „das Thema Elternarbeit ausführlicher zu behandeln“ stimmen über die Hälfte der Lehr-
kräfte zu, wobei er häufiger von Lehrerinnen als von Lehrern genannt wird (χ2=3,94, df=1, 
p<0,05). Im Seminar sollten die theoretischen Grundlagen, wie z.B. Informationen über Sucht 
bzw. konzeptionelle Erläuterungen nicht weiter intensiviert werden, denn beiden Forderungen 
haben jeweils etwa 30% der Lehrkräfte zugestimmt. Eine weitere Überprüfung ergibt, dass mit 
etwa 40% mehr Gymnasiallehrer gegenüber den Lehrkräften der drei anderen Schulformen (de-
ren Werte um jeweils 25% liegen) sich zusätzliche Informationen über das Programmkonzept 
wünschen (χ2=14,9, df=1, p<0,05).  
 
Abb. 7 Zusätzlich gestellte Anforderungen an das Einführungsseminar – Themenbe-
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Zusätzliche (Seminar) - Angebote 
Neun von zehn der befragten Lehrkräfte äußern den Wunsch, nach etwa einem Jahr ein weiteres 
Seminar mit denselben Teilnehmern durchzuführen, um Erfahrungen auszutauschen (Abb. 8). 
Ein vergleichbar hoher Anteil stimmt der Forderung zu, dass es Seminare geben sollte, die sich 
speziell mit den organisatorischen Schwierigkeiten befassen, die möglicherweise bei der Um-
setzung des Programms im Schulalltag entstehen können. Knapp zwei Drittel fordern Seminare 
zur geschlechtsspezifischen Prävention und über die Hälfte der befragten Lehrer zur Elternar-
beit, wobei Seminare zum Thema Elternarbeit signifikant häufiger von Lehrerinnen im Ver-
gleich zu ihren männlichen Kollegen gewünscht werden (χ2=7,1; df=1; p<0,01) und signifikant 
häufiger von Haupt- und Realschullehrkräften als von Lehrkräften von Gymnasien und Gesamt-
schulen (χ2=9,1; df=1; p<0,01). Zur besseren Vorbereitung wünschen sich 42% der Lehrkräfte, 
dass die Materialien schon vor Seminarbeginn zur Verfügung gestellt werden sollten. 
 
Abb. 8 Zusätzlich gestellte Anforderungen an das Einführungsseminar – Themenbe-
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Die Lehrer hatten zusätzlich die Möglichkeit, weitergehende Ideen schriftlich zu formulieren. 
Die am häufigsten genannten Vorschläge lauten: 
 In der Regel sollte auch die Schulleitung an einem Einführungsseminar teilnehmen 
 Es sollten mehr Hinweise gegeben werden, wie „Erwachsen werden“ in großen Lerngrup-
pen (Klassenstärke > 30) umgesetzt werden kann. 
 Weitere Seminare speziell zum Thema: „Verhaltensauffällige Schülerinnen und Schüler“ 
sollten angeboten werden. 
 Die Schulen/Schulleitungen sollten ausführlicher über das Programm informiert werden. 
 
 
Zusammenfassend zeigt die Auswertung, dass die Lehrkräfte eine Vielzahl unterschiedlicher 
Anforderungen an das Einführungsseminar stellen. Besonders häufig wird jedoch von den 
Lehrkräften gewünscht, dass mehr Informationen (auch in Form von Erfahrungsberichten ande-
rer Lehrer) über die Umsetzung des Programms im schulischen Alltag gegeben werden sollten. 
Besondere Schwierigkeiten, die mit der Einführung des Programms verbunden sind, sollten 
hierbei benannt und Lösungsmöglichkeiten diskutiert werden. Wünschenswert wäre auch das 
Angebot eines zusätzlichen Seminars zu dieser Thematik. Die Themen „Elternarbeit“ und „As-
pekte geschlechtsspezifischer Prävention“ müssten im Einführungsseminar stärker berücksich-
tigt werden bzw. Inhalte von Aufbauseminaren sein. Darüber hinaus ist es wünschenswert, über 
eine Reduktion der Teilnehmerzahl pro Seminar nachzudenken, wobei bei der Auswahl der 
Teilnehmer immer mehrere Lehrer einer Schule berücksichtigt werden sollten. Hierdurch kann 
eine gegenseitige Unterstützung im Kollegium erfolgen, was sich nach allen Erfahrungen wie-




6.1.3 Implementierung von „Erwachsen werden“ an deutschen Schulen - Ergebnisse der 
Ist-Analyse39 
Art und Häufigkeit des Einsatzes von „Erwachsen werden“ im Unterricht 
Von den 1330 Lehrkräften geben 80% an, Themen des Programms „Erwachsen werden“ schon 
im Unterricht eingesetzt zu haben. 20% hingegen haben bis zu dem Befragungszeitpunkt noch 
keine Programmthemen unterrichtet. Das Programm „Erwachsen werden“ wird von Lehrerinnen 
und Lehrern in vergleichbarer Häufigkeit im Unterricht eingesetzt (Abb. 9). Zwischen den vier 
Schulformen können geringfügige Unterschiede in der Einsatzhäufigkeit festgestellt werden: 
86% der Lehrkräfte an Realschulen geben „Erwachsen werden“ Unterrichtsstunden und 80% 
der Hauptschullehrer. Mit 78% und 77% liegen Gymnasial- bzw. Gesamtschullehrer geringfü-
gig unterhalb der oben genannten Häufigkeiten.  
35% der befragten Lehrkräfte geben an, dass sie schon innerhalb des ersten Monats (nach Been-
digung des Einführungsseminars) Themen von „Erwachsen werden“ im Unterricht eingesetzt 
haben. Spätestens nach sechs Monaten haben bereits gut zwei Drittel und nach einem Jahr 90% 
der Befragten Themen aus dem Programm „Erwachsen werden“ unterrichtet. 
 
Abb. 9 Einsatz von „Erwachsen werden“ im Unterricht getrennt nach Schulform 
















RS HS GY GE Frauen Männer
 
                                                     
39
  Die schulformspezifischen Auswertungen berücksichtigen im Folgenden die Daten von Gymnasium (GY), Real-




Gründe für den Nicht-Einsatz von „Erwachsen werden“ im Unterricht 
20% der Lehrkräfte dieser Stichprobe (65% Frauen und 35% Männer) haben noch keine The-
men des Programms im Unterricht eingesetzt. Von diesen unterrichten 21% an einer Haupt-, 
13% an einer Real-, 17% an einer Gesamtschule und 49% an einem Gymnasium. Gut ein Drittel 
der Lehrkräfte haben das Einführungsseminar innerhalb des letzten Jahres absolviert, davon 
18% innerhalb der letzten 6 Monate. Bei weiteren 41% liegt das Seminar zwischen einem und 
zwei Jahren zurück und bei 26% über drei Jahre. 
Im Folgenden soll der Frage nachgegangen werden, welche Gründe für den Nicht-Einsatz des 
Programms vorliegen können. Hierzu sind den Lehrkräften 20 mögliche Gründe vorgelegt wor-
den, die mit „stimmt“ oder „stimmt nicht“ beantwortet werden können. Die Items wurden mit 
dem Satz eingeleitet: „Ich setze Stunden des Programms „Erwachsen werden“ nicht ein, weil.... 
Drei Themenbereiche können hierbei unterschieden werden: 
 Schulorganisatorische Gründe  
 Programmspezifische Gründe 




Als wesentliche Gründe nennen jeweils gut drei Viertel der Lehrkräfte, dass erstens für das Pro-
gramm „Erwachsen werden“ keine spezifischen Stunden im Stundenplan vorgesehen sind und 
dass zweitens der Einsatz des Programms im Fachunterricht aus zeitlichen Gründen kaum mög-
lich ist. Eine so hohe Zustimmung wird von keinem der anderen angegebenen Gründe auch nur 
annähernd erreicht (Abb. 10). 36% der Lehrkräfte geben an, dass sie bis jetzt noch keine eigene 
Klasse hatten, so dass ein Einsatz nicht erfolgen konnte. Ein weiteres Drittel der Lehrkräfte 
sagen, dass sie erst vor kurzem ein Einführungsseminar besucht haben und somit noch keine 
Möglichkeit hatten, Unterrichtsthemen einzusetzen. Darüber hinaus stimmen 17% der Lehrkräf-
te dem Grund zu, innerhalb des Kollegiums keine Unterstützung zu finden. Eine weitere Analy-
se ergab, dass signifikant mehr Lehrerinnen (22%) gegenüber ihren männlichen Kollegen (7%) 




Abb. 10 Gründe für den Nicht-Einsatz des Programms im Unterricht. 
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Mit 36% wird der Grund, dass der Gesamtumfang des Programms zu komplex ist („erschlagen-
de Themenfülle“), von den Lehrkräften angegeben (Abb. 11). Geringer fallen die zustimmenden 
Antworthäufigkeiten der anderen Gründe aus, so dass diese für die Entscheidung des Nicht-
Einsatzes des Programms eher eine untergeordnete Rolle spielen. So stimmen z.B. nur 9% der 
Lehrer dem Grund zu, dass sie das Gesamtkonzept von „Erwachsen werden“ nicht überzeugt hat 
und 12% halten den Einsatz des Programms an ihrer Schule für nicht geeignet. Auch das Ein-
führungsseminar scheint nur für wenige Lehrer ausschlaggebend für den Nicht-Einsatz gewesen 
zu sein, denn der Aussage „Ich fühle mich durch das Einführungsseminar nicht ausreichend 
vorbereitet“ stimmen 17% der Pädagogen zu.  
Abb. 11 Gründe für den Nicht-Einsatz des Programms im Unterricht. 
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Die möglichen Gründe „Geschlechtsspezifische Aspekte werden in den Materialien zu wenig 
berücksichtigt“, sowie „Die Inhalte der Arbeitsblätter orientieren sich nicht an der heutigen 
Lebenswelt der Jugendlichen“ werden nur von 6% bzw. 7% der Lehrkräfte angegeben und kön-
nen deshalb vernachlässigt werden (Abb. 12). Des Weiteren interessiert, inwieweit Unterrichts-
themen nicht eingesetzt werden, weil erstens die Sprache der Arbeitsblätter oder die Material-
inhalte für die Schüler ungeeignet sind, zweitens die Texte für die Schüler zu umfangreich sind 
und drittens die Arbeitsblätter für den jeweiligen Unterricht nahezu komplett überarbeitet wer-
den müssen, was mit einem hohen Zeitaufwand verbunden ist. 
Werden die Daten dieser Aussagen getrennt nach den vier Schulformen ausgewertet, können 
wesentliche Unterschiede nachgewiesen werden (Tab. 3). Lehrkräfte aus Gesamtschulen und 
aus Hauptschulen stimmen den aufgeführten Gründen mit einer weit höheren Häufigkeit zu als 
die Lehrkräfte der zwei anderen Schulformen. Demgegenüber begründen Gymnasiallehrer ihren 
Nicht-Einsatz weit weniger häufig durch diese materialspezifischen Aussagen. 
 
Abb. 12 Gründe für den Nicht-Einsatz des Programms im Unterricht. 
AB=Arbeitsblätter 
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Tab. 12 Materialspezifische Gründe für den Nicht-Einsatz im Unterricht getrennt nach 
Schulform (n=170-180, je nach Missings). Prozentuale Häufigkeiten zustim-
mender Antworten. 










die Sprache der Arbeitsblätter für die Schüler 
ungeeignet ist 
44,0 20,5 15,4 12,0 
die Texte für die Schüler zu lang bzw. um-
fangreich sind. 
70,8 33,3 16,0 12,9 
die Materialinhalte erscheinen mir für mei-
nen Unterricht nicht geeignet 
38,7 22,1 17,1 9,9 
die Materialien nahezu komplett überarbeitet 
werden müssen, was zu zeitaufwendig ist.  
63,0 30,0 20,4 27,5 
 
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass schulorganisatorische Gründe, wie das Fehlen 
einer festen „Erwachsen werden“ Stunde im Stundenplan bzw. die Schwierigkeit diese Themen 
in den Fachunterricht zu integrieren, am häufigsten für diesen Nicht-Einsatz genannt werden. 
Aber auch materialspezifische Gründe (Sprache, Textumfang) sind für den Nicht-Einsatz aus-
schlaggebend, wobei hier schulformspezifische Unterschiede nachgewiesen werden können. 
 
Der Einsatz von „Erwachsen werden“ unter schulorganisatorischen Gegebenheiten  
Unter welchen organisatorischen Bedingungen „Erwachsen werden“ jeweils eingesetzt wird, 
soll in diesem Abschnitt näher dargestellt werden. Hierbei interessiert ob ... 
 ...  Unterrichtsstunden für „Erwachsen werden“ fest im Stundenplan vorgesehen sind 
 ... „Erwachsen werden“ in Verfügungsstunden unterrichtet wird 
 ... „Erwachsen werden“ im Rahmen des Fachunterrichts erteilt wird 
 ... „Erwachsen werden“ überhaupt in dieser Jahrgangsstufe eingesetzt wird 
Abbildung 13 fasst die Daten für die 5. bis 7. Jahrgangsstufe zusammen. Insgesamt geben 60% 
der Lehrkräfte für die 5. Jahrgangsstufe an, dass für „Erwachsen werden“ eine feste Stunde im 
Stundenplan vorgesehen ist bzw. das Programm in den Verfügungsstunden unterrichtet wird. 




tel. Auf der anderen Seite steigt der Anteil derjenigen, die diesen Unterricht im Fachunterricht 
erteilen, von 32% (Klasse 5) auf 43% in den 7. Jahrgängen. 
Abb. 13 Einsatz von „Erwachsen werden“ in den Klassen 5-7 unter schulorganisatori-
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In den Jahrgängen 8-10 nimmt der Anteil derjenigen, die „Erwachsen werden“ fest im Stunden-
plan integrieren bzw. in den Verfügungsstunden einsetzen stark ab und liegt zwischen 18% (Kl. 
8) und 11% (Kl. 10) (ohne Abbildung). Jedoch werden in diesen Klassenstufen Programm-
themen im Fachunterricht erteilt, wobei der Anteil von 43% (Kl. 8) auf 32% (Kl. 10) sinkt. Die 
Antwortkategorie „in dieser Klassenstufe wird das Programm nicht eingesetzt“ wird von 56% 
der Lehrkräfte für die 10. Klassen, 50% für die 9. Klassen und 38% für die 8. Klassen angege-
ben. 
Werden diese Daten getrennt nach den vier Schulformen ausgewertet, so können für alle Jahr-
gangsstufen wesentliche Unterschiede in der Art des Einsatzes nachgewiesen werden. Abbil-
dung 14 stellt die Ergebnisse für die 5. Klassen exemplarisch dar. Geben 29% der Lehrkräfte 
von Gymnasien und 33% von Gesamtschulen für die 5. Klassen an, dass „Erwachsen werden“ 
Stunden fest im Stundenplan integriert sind, so wird diese Aussage nur von 13% der Haupt-
schullehrer und 14% der Realschullehrer gemacht. Zwischen Gymnasien / Gesamtschulen und 
den beiden anderen Schulformen besteht diesbezüglich ein statistisch bedeutsamer Unterschied 
(χ2=64,3, df=1, p<0,001). Darüber hinaus setzen 50% der Gesamtschullehrer das Programm 
auch wesentlich häufiger in den Verfügungsstunden ein, als die Lehrkräfte der drei anderen 




Abb. 14 Einsatz von „Erwachsen werden“ in den 5. Klassen unter schulorganisatori-
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Der Einsatz des Programms „Erwachsen werden“ getrennt nach Klassenstufen  
Hauptsächlich wird das Programm „Erwachsen werden“ in den 5., 6. und 7. Jahrgangsstufen 
eingesetzt. Knapp 60% der befragten Lehrkräfte haben Programmthemen in den 5. und 55% in 
den 6. Klassen unterrichtet. 40% der Lehrkräfte arbeiten mit dem Programm in den 7. Klassen. 
Das Programm wird aber auch in höheren Klassen unterrichtet, wobei der Einsatz mit steigender 
Jahrgangsstufe abnimmt und in den 10. Klassen nur noch von 9% der befragten Lehrerinnen 
und Lehrer eingesetzt wird (Abb. 15 linkes Säulendiagramm). Das rechte Säulendiagramm in 
Abbildung 15 gibt Aufschluss über den Einsatz des Programms im laufendem Schuljahr. Aktu-
ell arbeiten in der 5. bzw. 6 Jahrgangsstufe jeweils etwa 30% der befragten Lehrkräfte mit dem 





Abb. 15 Einsatz von „Erwachsen werden“ getrennt nach Klassenstufe. Die linken Säu-
len geben den Einsatz insgesamt wieder, die rechten Säulen hingegen den aktu-



























Das Programm „Erwachsen werden” wird in den vier Regelschulen innerhalb der einzelnen 
Klassenstufen in (signifikant) unterschiedlicher Häufigkeit eingesetzt (Abb. 16 und 16a). An 
Gymnasien werden Themen aus „Erwachsen werden” hauptsächlich in Klasse 5 (67%) und 6 
(58%) unterrichtet (Abb. 16). Im Gegensatz dazu werden Programmthemen in den 5. Klassen 
der Hauptschulen mit einer signifikant geringeren Häufigkeit von 45% der Lehrkräfte eingesetzt 
(χ2 = 34,3; df=1; p<0,001). Für Realschulen bzw. Gesamtschulen liegen die Werte zwischen 
den oben genannten Häufigkeiten und zwar bei 51% bzw. 58% (Abb. 16). Nimmt der Einsatz 
des Programms an Gymnasien mit steigender Klassenstufe kontinuierlich ab, so bleibt er an 
Hauptschulen einschließlich der 8. Jahrgangsstufe mit einer Schwankungsbreite, die zwischen 
40-45% liegt, annähernd konstant. Auch an Real- und Gesamtschulen wird das Programm am 
häufigsten in den 5. bis 7. Klassen eingesetzt, wobei der Schwerpunkt in der Jahrgangsstufe 6 
liegt. Auffällig ist, dass 41% der Hauptschullehrer „Erwachsen werden” auch in Klasse 8 und 
25% in Klasse 9 einsetzen. Etwa ein Fünftel der Realschullehrer unterrichten Programmthemen 
in den Abschlussjahrgängen ihrer Schule. Der Einsatz von „Erwachsen werden” in den anderen 





Abb. 16 Einsatz von Programmthemen in den Klassen 5-7 getrennt nach Schulform. 
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Abb. 16a Einsatz von Programmthemen in den Klassen 8-10 getrennt nach Schulform. 
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Knapp die Hälfte der befragten Lehrkräfte geben an, dass ihre Schüler im Laufe von zwei oder 
mehreren Schuljahren einen aufeinander aufbauenden Unterricht mit dem Programm „Erwach-
sen werden“ erhalten, d.h. der Programmeinsatz erfolgt nicht punktuell, sondern er ist langfris-
tig sowie kontinuierlich angelegt. Diese langfristige Einsatzform wird an allen vier Regelschu-
len in einer vergleichbaren Häufigkeit praktiziert. 
Integration von „Erwachsen werden“ in den Fachunterricht 
Der Abschnitt „Der Einsatz von „Erwachsen werden“ unter schulorganisatorischen Gegebenhei-
ten“, verdeutlicht u.a., dass viele Lehrkräfte Unterrichtsthemen aus dem Programm nur in ihrem 




tierung zu erhalten, ist jeweils getrennt nach Klassenstufen gefragt worden, wie sich die Unter-
richtsthemen in den Fachunterricht integrieren lassen. Die Fragen sind anhand einer 5-stufigen 
Skala, die von „sehr schlecht“ bis „sehr gut“ reicht, zu beantworten. Eine sechste Kategorie hat 
die Ausprägung: „ich setze das Programm in dieser Klasse nicht ein“. Abbildung 17 fasst die 
Ergebnisse getrennt nach Klassenstufe zusammen.  
Abb. 17 Integration von „Erwachsen werden“ Themen in den Fachunterricht getrennt 
nach Jahrgangsstufen. Angaben in Prozent (n(5)=659, n(6)=646, n(7)=495, 
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Die Integration der Unterrichtsthemen in den „normalen“ Fachunterricht gestaltet sich mit stei-
gender Klassenstufe immer schwieriger. Geben etwa 29% der Lehrer für die 5. Klassen an, dass 
die Integration „sehr schlecht“ bzw. „eher schlecht“ ist, so steigt dieser Anteil für die 10. Jahr-
gangsstufe auf 43% an. 
Fasst man demgegenüber die „sehr gut“ - und „eher gut“ Antworten zusammen, so ist nach 
Aussage von über 50% der Lehrkräfte eine gute Integration von Programmthemen in den Fach-
unterricht möglich. Diese Aussage trifft für die Jahrgänge 5 bis 7 gleichermaßen zu (Abb. 17). 
Im Folgenden soll geklärt werden, ob das Programm an den vier Regelschulen gleichermaßen 
gut in den Fachunterricht integriert werden kann. Für die Berechnung werden die Antwortkate-
gorien „sehr gut“ und „gut“ zusammengefasst. Es zeigt sich, dass an Gesamtschulen und Gym-
nasien Programmthemen etwas schlechter in den Fachunterricht integriert werden können, als 
an Haupt- und Realschulen (Abb. 18). Für die Klassenstufe 5 bis 7 liegt der entsprechende An-
teil für Haupt- und Realschulen zwischen 60 und 70% und für Gesamtschulen und Gymnasien 
zwischen 40 und 54%. Die Unterschiede bezüglich der Integration in den Fachunterricht zwi-
schen den Haupt-/Realschule und Gymnasium/Gesamtschule sind für die Klassen 5 und 7 signi-





Abb. 18 Integration von „Erwachsen werden“ in den Fachunterricht getrennt nach 
Klassen und Schulform. Antworten: „sehr gut/gut (n(5)=659, n(6)=646, 
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Die Abbildung 18a fasst die entsprechenden Ergebnisse für die Klassenstufen 8 bis 10 zusam-
men. Bestätigen noch gut die Hälfte der befragten Lehrkräfte aus Haupt- und Realschulen eine 
„sehr gute“ bis „gute“ Integration der Unterrichtsthemen in den Fachunterricht, so liegt der ent-
sprechende Anteil an Gymnasien und Gesamtschulen (weit) unter 40%. 
 
Abb. 18a Integration von „Erwachsen werden“ in den Fachunterricht getrennt nach 
Klassen und Schulform. Antworten: „sehr gut/gut (n(8)=298, n(9)=192, 


























Einsatzhäufigkeit des Programms getrennt nach Klassenstufe 
Neben der Art des Programmeinsatzes interessierte die Frage, wie häufig die Lehrkräfte The-
men aus dem Programm „Erwachsen werden“ in den jeweiligen Klassenstufen einsetzen. Die 
Abbildungen 19 und19a fassen die Einsatzhäufigkeit getrennt nach Jahrgangsstufe zusammen. 
Erwartungsgemäß sinkt die Einsatzhäufigkeit mit steigender Klassenstufe ab. Geben 62% der 
Lehrkräfte an, dass sie in den 5. Klassen Programmthemen wöchentlich erteilen, so sinkt dieser 
Anteil für die 7. Klassen auf 42% und für die 10. Klasse auf 26% ab. Durchschnittlich setzen 
16% der Lehrer (Spannbreite 13-19%) das Programm monatlich ein und zwar unabhängig von 
der Klassenstufe. Werden die Antworten „wöchentliche“ und „monatliche“ Einsatzhäufigkeit 
des Programms zusammengenommen und als eine kontinuierliche (und für das entsprechende 
Schuljahr auch langfristig angelegte) Umsetzung des Programms interpretiert, so zeigt sich, dass 
75% der Lehrkräfte in den 5. Klassen das Programm in dieser Art und Häufigkeit umsetzen. 
68% der Lehrer der 6. Klassen und 58% der Lehrer der 7. Klassen setzen ebenfalls das Pro-
gramm kontinuierlich ein. Aber auch in den älteren Jahrgängen erfolgt in über 40% der Fälle ein 
kontinuierlicher Einsatz über das Schuljahr. 
Neben dem regulärem Unterricht werden Themen des Programms auch innerhalb von Projekt-
tagen und –wochen bearbeitet, wobei nur ein geringer Teil der Lehrkräfte (der Anteil schwankt 
je nach Klassenstufen und liegt zwischen 5-14%) das Programm ausschließlich auf solchen 
Schulveranstaltungen anbietet. In der Regel gilt der Einsatz des Programms in Projekten als 
Zusatzangebot zum regulär erteilten „Erwachsen werden“ Unterricht. 
 
Abb. 19 Einsatzhäufigkeit von „Erwachsen werden“ Themen im Unterricht getrennt 




























Abb. 19a Einsatzhäufigkeit von „Erwachsen werden“ Themen im Unterricht getrennt 

























In den höheren Klassenstufen steigt der Anteil des nicht-kontinuierlichen Einsatzes des Pro-
gramms an (Abb. 19 und 19a Kategorie „Sonst“). 
Die Kategorie „Sonst“ untergliedert sich in folgende 4 Bereiche: 
1. „Erwachsen werden“ wird als Blockunterricht eingesetzt. Dieser Blockunterricht ist zwar 
unterschiedlich organisiert, wird jedoch für die Jahrgangsstufen 5 bis 7 im Schnitt 3-6x pro 
Schuljahr mit etwa 4-8 Doppelstunden durchgeführt. In den höheren Klassenstufen sinkt die 
Einsatzhäufigkeit auf 1 bis 3 mal pro Schuljahr ab. 
2. Darüber hinaus werden Unterrichtsstunden themenbezogen und somit nach Bedarf z.B. im 
Biologie-, Sexual- oder Ethikunterricht eingesetzt. 
3. Programmthemen werden ebenfalls auf Klassenfahrten eingesetzt. 
4. Die vierte Unterkategorie („Rest“) beinhaltet den Einsatz in Vertretungs- oder 
Tutorenstunden. 
 
Abbildung 20 stellt die Kategorie „Sonst“ getrennt nach Klassenstufen detailliert dar. Mit stei-
gender Klassenstufe steigt der themenbezogene Einsatz des Programms kontinuierlich an und 
zwar von 34% in den Klassen 5 auf 77% in den 10. Klassenstufen. Entsprechend nimmt der 
Anteil derer, die „Erwachsen werden“ als Blockunterricht erhalten ab und zwar von 46% in den 




Abb. 20 Detaillierte Darstellung der Kategorie „Sonst“ aus den Abbildung 13/13a für 
die Klassenstufe 5 bis 10 (n(5)=90, n(6)=110, n(7)=93, n(8)=93, n(10)=60). 
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Einsatzhäufigkeit des Programms getrennt nach Schulform 
Geklärt werden soll im Folgendem, ob die Lehrkräfte aller vier Regelschulen „Erwachsen wer-
den“ kontinuierlich, d.h. wöchentlich bzw. monatlich, im Unterricht einsetzen. Abbildung 21 
fasst die Ergebnisse für die Klassen 5 bis 7 und die Abbildung 21a für die Klassen 8 bis 10 
zusammen.  
 
Abb. 21 Kontinuierliche Einsatzhäufigkeit von „Erwachsen werden“ in den Klassen 5-7 






























Abb. 21a Kontinuierliche Einsatzhäufigkeit von „Erwachsen werden“ in den Klassen 8-


























Unabhängig von der Schulform setzt ein hoher Anteil der befragten Lehrkräfte das Programm 
„Erwachsen werden“ in den Klassen 5 bis 7 kontinuierlich ein. Zwischen den Schulformen be-
stehen für die einzelnen Klassenstufen zwar gewisse Unterschiede, die jedoch nicht signifikant 
sind. So geben für die 5. Klassen 87% der Hauptschullehrer an, dass sie das Programm kontinu-
ierlich einsetzen. Diese Art des Einsatzes wird in den drei anderen Schulformen in einer etwas 
geringeren Häufigkeit praktiziert, die zwischen 69 % und 74% liegt (Abb. 21). Auch die Schüler 
der 6. und 7. Klassen erhalten überwiegend einen kontinuierlich eingesetzten „Erwachsen wer-
den“ Unterricht. So geben im Mittel für die 6. Klassen nahezu 70% der Lehrkräfte aller vier 
Schulformen und für die 7. Klassen etwa 57% der Pädagogen an, diese Einsatzart zu praktizie-
ren. 
Die kontinuierliche Einsatzhäufigkeit nimmt mit steigender Klassenstufe ab. Dieser Trend kann 
schon bei den Klassen 5 bis 7 beobachtet werden und setzt sich in den höheren Klassenstufen 
weiter fort (Abb. 21 und 21a). Eine Ausnahme hiervon bilden jedoch Hauptschulen: so geben 
gut die Hälfte der Hauptschullehrer für die Klassenstufen 8 und 9 sowie 60% für die Klasse 10 
an, „Erwachsen werden“ kontinuierlich im Unterricht einzusetzen. Demgegenüber liegen die 
entsprechenden Werte für die 8. und 9. Klassen an Gymnasien und Realschulen und zusätzlich 




6.1.4 Bewertung des Lehrerhandbuches 
Das Lehrerhandbuch enthält alle Unterrichtsthemen und -materialien, die für die Planung und 
Durchführung der „Erwachsen werden“ Stunden benötigt werden. Diese Unterrichtsthemen sind 
speziell für den Einsatz in der Sekundarstufe 1 konzipiert. Neben einer umfangreichen Samm-
lung von Energizern (Teil 8) setzt sich das Lehrerhandbuch aus sieben Teilen zusammen: (1) 
Ich und meine (neue) Gruppe, (2) Stärkung des Selbstvertrauens, (3) Mit Gefühlen umgehen, 
(4) Die Beziehungen zu meinen Freunden, (5) Mein Zuhause, (6) Es gibt Versuchungen: Ent-
scheide Dich, (7) Ich weiß, was ich will 
Ein Ziel der Befragung war, die Arbeitsmaterialien vonseiten der Lehrkräfte bewerten zu lassen. 
Hierbei lagen die Schwerpunkte auf dem sprachlichen Verständnis und dem Textumfang der 
Materialien, sowie der Frage, inwieweit die Arbeitsblätter zielgruppenspezifisch konzipiert sind. 
Diese Fragen wurden für die jeweiligen Klassenstufen getrennt gestellt. Darüber hinaus wurde 
nach dem didaktischem Konzept und der Umsetzbarkeit der Themen im Unterricht gefragt. 
Hierfür stand den Lehrern jeweils eine fünf-stufige Antwortskala von „sehr gut“ bis „sehr 
schlecht“ zur Verfügung.  
 
 
Bewertung der Arbeitsmaterialien 
Sprachliches Verständnis der Arbeitsblätter 
Die Frage, ob die Sprache (im Sinne von sprachlichem Verständnis) der Arbeitsblätter für die 
Schüler angemessen ist, wird von zwei Drittel der Lehrer der 5. Klassen, mit „Ja“ beantwortet. 
Der Anteil zustimmender Antworten vergrößert sich mit steigender Klassenstufe und liegt bei 
76% für den Jahrgang 6 und bei 84% für die 7. Klassenstufe. Für die Klassenstufen 8 bis 10 
liegen die entsprechenden Werte zwischen 75% und 80%. Wird die Datenanalyse getrennt nach 
den vier Regelschulen durchgeführt, so können für die Jahrgänge 5 bis 7 signifikante Unter-
schiede zwischen den Schultypen nachgewiesen werden. So stimmen 77% der Gymnasiallehrer 
und 69% der Realschullehrer, die „Erwachsen werden“ in Klasse 5 unterrichten, der Aussage 
zu, dass die Sprache der Arbeitsblätter für ihre Schüler angemessen ist. Im Gegensatz dazu 
stimmen nur etwas mehr als die Hälfte der Lehrkräfte aus Haupt-/ Gesamtschulen dieser Frage 
zu (χ2 = 29,6; df=1, p<0,001 - Abb. 22). Bezogen auf die Klassenstufen 6 und 7 steigen die 




wobei die signifikanten Unterschiede zwischen Gymnasien/Realschulen und Haupt-
/Gesamtschulen bestehen bleiben (Klasse 6: χ2 = 56,2; df=1, p<0,001; Klasse 7: χ2 = 19,4; df=1, 
p<0,001). Somit sind die Arbeitsblätter für den Unterrichtseinsatz für die Schüler der Klassen 5 
bis 7 in Gymnasien aber auch in Realschulen geeignet. Jedoch hat nach Aussagen der Lehrer ein 
nicht unerheblicher Teil von Haupt- und Gesamtschülern der 5. und 6. Klassen Schwierigkeiten, 
die Sprache der Arbeitsblätter zu verstehen.  
 
Abb. 22 Bewertung der Arbeitsblätter für die Schüler getrennt nach Klassenstufe und 
Schulform. Bereich: sprachliches Verständnis. Angaben zustimmender Antwor-
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Textumfang der Arbeitsblätter 
Dass der Textumfang für die Schüler angemessen ist, bestätigen zwei Drittel der befragten Leh-
rer für die 5. Klassen, 73% der Lehrer für die 6. Klassen und gut 84% der Lehrer für die Klas-
senstufen 7 bis 10. Betrachtet man die Aussagen getrennt nach den vier Regelschulformen, so 
können ähnlich signifikante Unterschiede festgestellt werden wie oben zur „Sprache der Ar-
beitsblätter“ dargestellt. So geben 77% der Gymnasiallehrer und etwa 70% der Realschullehrer 
für die 5. Klasse an, dass der Textumfang der Arbeitsblätter für die Schüler angemessen ist 
(Abb. 23). Dieser Anteil steigt mit steigender Klassenstufe an und liegt um 90% für die Klassen 
7 bis 10. Im Gegensatz dazu bestätigen dies nur etwa die Hälfte der Haupt- und Gesamtschul-
lehrer für die Klassen 5 und 6. Die Unterschiede zwischen Haupt-/Gesamtschule und Gymna-
sien/Realschulen sind für die Klassen 5 bis 7 signifikant (Klasse 5: χ2 = 44,3; df=1, p<0,001; 




lern der Haupt- und Gesamtschulen, können Realschüler und Gymnasiasten offensichtlich die 
Texte und Arbeitsblätter ohne nennenswerte Probleme bearbeiten.  
 
Abb. 23 Bewertung der Arbeitsblätter für die Schüler getrennt nach Klassenstufe und 
Schulform. Bereich: Textumfang. Angaben zustimmender Antworten in Prozent 
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Gestaltung der Materialien 
Die Frage „Spricht die Gestaltung der Materialien die Schüler an?“ bejahen 40% der Lehrkräfte 
und 5% verneinen sie. Über die Hälfte sind der Meinung, dass das Materialdesign nur teilweise 
die Schüler anspricht und raten zu einem jugendgerechteren Layout.  
 
Zielgruppenspezifität des Programms 
Aus nationalen und internationalen Erfahrungen der letzten Jahre lassen sich eine Anzahl von 
Kriterien für erfolgreiche schulische Präventionsprogramme ableiten (in Detail siehe Kap. 3.5.6; 
Falco & Dusenbury, 1995; Kolip, 1999; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janik-Konecny, 1993). 
Ein wesentliches Kriterium für die Wirksamkeit solcher Programme ist, dass sie einen hinrei-
chenden Differenzierungsgrad aufweisen und somit zielgruppenspezifisch aufgebaut sind. So 
sollen die Maßnahmen in ihrem Aufbau, ihrer Gestaltung und ihren Inhalten altersgemäß konzi-
piert sein, beide Geschlechter gleichermaßen berücksichtigen und für verschiedene ethnische 
Kulturen Unterrichtseinheiten bereit stellen. Der folgende Abschnitt fasst die Meinungen der 




Zielgruppenspezifität: Altersgemäße Konzeption der Unterrichtsthemen40 
Den Vorgaben entsprechend stellt das Programm „Erwachsen werden“ Unterrichtsthemen für 
Kinder und Jugendliche im Alter zwischen 10 und 15 Jahren bereit. Wie beurteilen nun die Leh-
rer die einzelnen Unterrichtsthemen bezüglich ihrer altersgemäßen Konzeption? Lassen sich 
sowohl Themen finden, die für 5. Klassen geeignet sind als auch Themen, die in den 7. Klassen 
oder sogar 9. Klassen eingesetzt werden können? 
Abbildung 24 verdeutlicht, dass die Lehrer angeben, aus dem vielfältigen Angebot des Pro-
gramms für die unterschiedlichen Jahrgänge eine altersgemäße Unterrichtsreihe zusammenstel-
len zu können. So geben durchschnittlich 80% der Lehrer an, dass das Programm Unterrichts-
themen für die 5. Klassen bereithält. Der Anteil steigt sogar für die Klassen 6 bis 9 auf knapp 
90% an. „Erwachsen werden“ bieten somit den Lehrern aller vier Regelschulen eine umfangrei-
che Materialiensammlung, die es ihnen ermöglicht für die Jahrgänge 5 bis 9 ein altersgemäßen 
Unterricht zu gestalten. 
 
Abb. 24 Bewertung der Unterrichtseinheiten getrennt nach Klassenstufe und Schulform. 
Bereich: Altersgemäße Konzeption. Angaben zustimmender Antworten in Pro-
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Für den Erfolg präventiver Maßnahmen ist darüber hinaus wichtig, dass die Programmelemente 
stets im Zusammenhang mit der jugendspezifischen Lebenswelt stehen. Erst hierdurch wird das 
Interesse der Kinder und Jugendlichen geweckt und sie können sich mit den Inhalten des Unter-
richts identifizieren.  
                                                     
40




Die Frage: „Orientieren sich die Inhalte der Arbeitsblätter an der heutigen Lebenswelt der 
Schüler?“ wird von 90% der befragten Lehrer zustimmend beantwortet. Zwischen den Aussa-
gen der Pädagogen aller vier Regelschulformen können keine signifikanten Unterschiede nach-
gewiesen werden (Abb. 25).  
Zielgruppenspezifität: Sind geschlechtsspezifische Aspekte ausreichend berücksichtigt? 
In den letzten Jahren mehren sich die Hinweise, dass präventive Maßnahmen im schulischen 
Setting bei Mädchen häufiger als bei Jungen stabile Effekte erzeugen (siehe Kap. 3.5.5, Graham 
et al., 1990; Mittag & Jerusalem, 1999; Hollederer & Bölcskei, 2002; Leppin et al., 1999; Wal-
den, 2000; Schinke, 1994). Hiermit eng verbunden ist die Forderung nach geschlechtsspezifi-
schen Unterrichtseinheiten.  
Von knapp der Hälfte der Lehrer wird die Frage: „Sind Ihrer Meinung nach geschlechtsspezifi-
sche Aspekte im Programm ausreichend berücksichtigt?“ bejaht. 42% der Befragten geben an, 
dass geschlechtsspezifische Aspekte nur teilweise berücksichtigt sind und ein relativ geringer 
Teil von 12% verneinen diese Frage. Zwischen den Lehrkräften der verschiedenen Schulformen 
gibt es diesbezüglich nur geringfügige Unterschiede (Abb. 25).  
Zielgruppenspezifität: Sind die Inhalte dem deutschen Kulturkreis angepasst, ohne die Sichtwei-
sen anderer Kulturen zu vernachlässigen? 
62% der befragten Lehrer aller Schulformen bestätigen, dass die Inhalte des Programms dem 
deutschem Kulturkreis (voll und ganz) angepasst sind und ein weiteres Drittel gibt an, dass dies 
in verschiedenen Programmteilen realisiert wurde (Abb. 25). Hiermit wird ein immer wieder 
vorgebrachtes Argument, das möglicherweise für die erste Ausgabe des Lehrerhandbuches zu-
traf, relativiert. Es lautete, das Programm sei in großen Teilen eher auf die US-amerikanische 
Lebenssituation ausgerichtet.  
Andererseits interessiert die Frage, ob das Programm die Sichtweisen anderer Kulturen berück-
sichtigt, was gerade bei einer multikulturellen Zusammensetzung vieler Klassenverbände von 
Bedeutung ist. Entsprechende Unterrichtseinheiten wären besonders für Haupt- und Gesamt-
schulen wichtig, da diese im Vergleich zu Realschulen und Gymnasien einen höheren Anteil 
ausländischer Schüler haben. Gerade 19% der befragten Lehrer geben an, dass das Programm 
auch die Sichtweisen anderer Kulturen berücksichtigt. 64% der Pädagogen meinen dagegen, 
dass die Sichtweisen anderer Kulturen nur teilweise in den Unterrichtsthemen berücksichtigt 
werden. Vergleicht man die Aussagen der Lehrer der vier Regelschulen miteinander, so zeigt 
                                                                                                                                                           




sich, dass etwa ein Viertel der Lehrer von Haupt- und Gesamtschulen gegenüber etwa 10% der 
Lehrer an Gymnasien und Realschulen das Fehlen multikultureller Sichtweisen im Programm 
kritisieren.  
 
Abb. 25 Aussagen zur Zielgruppenspezifität der Materialien aus der Sicht der Lehrkräf-
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Didaktische Konzeption des Lehrerhandbuches 
Von 86% der befragten Lehrer wird das didaktische Konzept des Lehrerhandbuches als „sehr 
gut“ oder „gut“ bewertet (11% „sehr gut“, 75% „gut“). 11% der Lehrkräfte bewerten die Kon-
zeption „weder gut noch schlecht“ und nur 3% als „schlecht“ (Abb. 26). Diese hohe Zustim-
mungsrate findet sich in allen untersuchten Schulformen. Ebenfalls positiv beurteilen die Päda-
gogen die didaktische Konzeption des Programms und zwar unabhängig davon, wie lange sie 
mit dem Programm arbeiten. 
Neben der Bewertung des didaktischen Konzepts war die Umsetzung der einzelnen Unterrichts-
vorschläge und –abläufe im regulären Unterricht von Interesse. Eine „sehr gute“ bis „gute“ Um-
setzung der Themen im Unterricht wird von gut zwei Drittel der befragten Lehrkräften bestätigt. 
Dabei wird die Frage von 4% mit „sehr gut“ und 64% mit „gut“ beantwortet. 19% der Lehrkräf-
te geben an, dass sich die Themen „weder gut noch schlecht“ in die jeweiligen Unterrichtsstun-
den umsetzen lassen, d.h. die Integration in den regulären Unterricht verläuft für diese Lehrer 
ohne nennenswerte Probleme. Für 13% der Lehrkräfte ist die Umsetzung jedoch mit großen 
Schwierigkeiten verbunden (Abb. 26). Es können keine signifikanten Unterschiede bzgl. der 
Umsetzung der Themenvorschläge zwischen den vier Regelschulformen nachgewiesen werden. 




wachsen werden“ maximal ein Jahr im Unterricht einsetzen und denjenigen, die seit Jahren mit 
dem Programm arbeiten. 
Abb. 26 Beurteilung des didaktischen Konzepts des Lehrerhandbuches (LHB) und der 
Umsetzbarkeit der Programmthemen in den Unterricht durch die Lehrkräfte. 
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Verbesserungsvorschläge zum Lehrerhandbuch 
Abschließend haben die Lehrkräfte die Möglichkeit, Verbesserungsvorschläge für eine Neuauf-
lage des Programms zu machen. Hierfür wird ihnen eine Liste bestehend aus 14 Einzelaussagen 
vorgelegt, die sie mittels einer 4-stufigen Skala mit der Ausprägungen „stimmt genau“, „stimmt 
ziemlich“ „stimmt kaum“ und „stimmt nicht“ beantworten können. Die 14 Items sind den fol-
genden Bereichen zuzuordnen: 
 Zusätzliche Anforderungen an die Materialien 
 Vorschläge zum Inhalt 
 
Zusätzliche Anforderungen an die Materialien 
Abbildung 27 fasst die Aussagen zu diesem Bereich zusammen und stellt die prozentualen Häu-
figkeiten zustimmender Antworten über die Gesamtstichprobe dar. Für einen überaus hohen 
Anteil der Lehrer (85%) sollte ein zukünftiges Lehrerhandbuch Unterrichtseinheiten aufweisen, 
die für Schüler der Oberstufe (9. bis 13. Klasse) geeignet sind, um so die Kontinuität lebens-




über hinaus besteht der Wunsch von jeweils 70% der Lehrer, dass zukünftige Materialien mehr 
Fantasiereisen und Stilleübungen beinhalten sollten, sowie eine Erweiterung des Angebots an 
Rollenspielen. Eine Ergänzung des 8. Kapitels wird von etwa 80% der befragten Lehrern ge-
wünscht: So würden weitere Energizer für den Unterricht zur Verfügung stehen. Hierin sind 
sich die Lehrkräfte aller vier Schultypen einig. Zusätzlich sollten geschlechtsspezifische Aspek-
te stärker berücksichtigt werden. Unterrichtsthemen und Konzepte, die speziell für die Arbeit 
mit Jungen und Mädchen geeignet sind, sollten den Lehrern an die Hand gegeben werden. Am 
häufigsten wird dieser Vorschlag von Gesamtschullehrern (65%) gegenüber den Lehrern der 
drei anderen Schultypen geäußert (51%) (χ2 = 9,6; df=1, p<0,05). 
 
Abb. 27 Verbesserungsvorschläge des Lehrerhandbuches aus der Sicht der Lehrkräfte. 
Bereich: zusätzliche Anforderungen. Prozentuale Häufigkeit zustimmender 
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Vorschläge zum Inhalt 
Die genannten Verbesserungsvorschläge zum Inhalt des Lehrerhandbuchs fasst Abbildung 28 
zusammen. Der Aussage „Es sollten zu einem Thema verschiedene Arbeitsblätter mit unter-
schiedlichen Schwierigkeitsgraden angeboten werden“ stimmen 82% der Lehrkräfte zu. Diese 
hohe Zustimmungsrate verwundert nicht, da hierdurch ein wesentlicher Arbeits- und Zeitauf-
wand für die Vorbereitung der Unterrichtsstunden wegfallen würde. Die Realisierung dieses 
Vorschlags hätte jedoch zur Folge, dass sich der Gesamtumfang des Lehrerhandbuches und 
damit auch die Kosten wesentlich erhöhen würden. Eine offen gestellte Frage zum Thema „Kri-
tiken zum Lehrerhandbuch“ erbrachte, dass viele Pädagogen schon die aktuelle Materialsamm-
lung als zu umfangreich betrachten. So geben die Lehrer häufig an: „Eine solche umfangreiche 
Mappe motiviert mich und meine Kollegen nicht unbedingt damit zu arbeiten“. Eine wesent-




men der Programme. Hierzu wurden Kommentare im Sinne von: „...da halte ich mich lieber an 
die DINA4 –Hefte „Soziales Lernen“, die sind übersichtlicher, praktischer zu handhaben und 
thematisch sehr ähnlich.“ von den Lehrern gegeben. 
Abb. 28 Verbesserungsvorschläge des Lehrerhandbuches aus der Sicht der Lehrkräfte. 
Bereich: Inhaltliche Gestaltung. Prozentuale Häufigkeit zustimmender Antwor-
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Bezogen auf die suchtmittelspezifischen Bausteine des Programms (Teil 6) fordern 4 von 5 
Lehrern eine Aktualisierung der Informationen über psychoaktive Substanzen, wobei jedoch der 
Textumfang bestehen bleiben sollte. Lediglich 15% der Lehrer stimmen der Aussage zu, den 
Textumfang der Informationen über Drogen zu reduzieren. Darüber hinaus wird zu den hier 
vorrangig dargestellten stoffgebundenen Suchtformen gefordert, auch nicht-stoffgebundene 
Suchtformen stärker im Programm zu berücksichtigen. Insgesamt sind drei Viertel der Lehrer 
dieser Meinung. Zudem wünschen sich knapp ein Drittel der Lehrkräfte mehr Theorie über die 
Entstehung und den Verlauf von Sucht und Abhängigkeit. Zwischen den Lehrkräften der vier 
Regelschulformen können diesbezüglich keine wesentlichen Unterschiede nachgewiesen wer-
den. Lediglich die Forderung nach mehr Berücksichtigung nicht-stoffgebundener Suchtformen 
wird signifikant seltener von Hauptschullehrern (60%) gegenüber allen anderen Lehrkräften 
(78%) genannt (χ2 = 20,5; df=1, p<0,001). 
Eine schülergerechtere Gestaltung der Arbeitsblätter wird von durchschnittlich 45% der Päda-
gogen genannt, wobei Gymnasiallehrer mit 36% gegenüber den Lehrkräften der drei anderen 
Regelschulformen (51%) weniger Kritik an dem bestehenden Layout üben (χ2 =23,0; df=1, 
p<0,001). Darüber hinaus sollten in einer Neuauflage aktuelle gesellschaftlichen Entwicklungen 
und Jugendtrends stärker berücksichtigt werden. Diesem Vorschlag stimmen zwei Drittel der 
Pädagogen aller Schulformen zu. Der Wunsch, den Umfang aller Texte zu kürzen, wird von gut 
zwei Drittel der Haupt- und Gesamtschullehrer, gegenüber etwa der Hälfte der Realschul- und 




6.1.5 Bewertung des Schülerhefts zum Programm 
Neben dem Lehrerhandbuch und dem Elternheft zählt ein Schülerheft zu den Lions-Quest Mate-
rialien. Dieses knapp 100 Seiten umfassende Heft kann den Schülern nach Bedarf zur Verfü-
gung gestellt werden. Es besteht aus denselben 7 Kapiteln wie das Lehrerhandbuch. Die Texte 
dienen den Schülern als Informations- und Arbeitsmaterial. 
Auf die Frage: „Kennen Sie das Schülerheft zu dem Programm „Erwachsen werden?“ antwor-
ten 85% der befragten Lehrer mit „Ja“. Erwartungsgemäß steigt der Bekanntheitsgrad des Schü-
lerhefts mit steigender Programmerfahrung an. So geben 92% der Lehrkräfte, die länger als ein 
Jahr mit dem Programm arbeiten an, das Schülerheft zu kennen, gegenüber 79% der Lehrkräfte, 
die maximal ein Jahr mit dem Programm „Erwachsen werden“ im Unterricht arbeiten  
(χ2=32,8; df=1; p<0,001). 90% der Hauptschul-, Realschul- und Gesamtschullehrer kennen das 
Schülerheft, gegenüber etwa 80% der Gymnasiallehrer. 
Von den Lehrkräften, die das Schülerheft kennen, stellen 28% das Heft den Schülern zur Verfü-
gung. In 20% der Fälle ist das Schülerheft integraler Bestandteil des Unterrichts und in 8% dient 
es den Schülern als reine Informationsbroschüre. Von den 72% der Lehrkräfte, die das Heft den 
Schülern nicht zur Verfügung stellen, nutzen jedoch 58% die Informationen aus dem Heft zur 
eigenen Unterrichtsvorbereitung. Vergleicht man die Einsatzhäufigkeit des Heftes zwischen 
Lehrerinnen und Lehrern, so zeigt sich, dass ein Viertel der Frauen das Schülerheft im Unter-
richt nutzen. Lehrer setzen hingegen das Schülerheft mit 34% häufiger im Unterricht ein als ihre 
Kolleginnen (χ2=6,3; df=1; p<0,05).  
Geringfügige Unterschiede können für die Abgabe des Schülerhefts zwischen den Pädagogen, 
die an den vier Regelschulformen unterrichten, nachgewiesen werden. 32% der Realschullehrer; 
28% der Hauptschullehrer, 27% der Gymnasiallehrer und 20% der Gesamtschullehrer stellen 


























Gründe für den Nicht-Einsatz des Schülerhefts 
Die Lehrkräfte, die den Schülern das Schülerheft nicht zur Verfügung stellen, können ihre 
Gründe hierfür anhand einer 8 Items umfassenden Frage benennen, die die vorgegebenen Ant-
wortkategorien „stimmt“, „stimmt nicht“ und „ist mir nicht bekannt“ umfasst. Die Schwerpunkte 
liegen hierbei auf der Erfassung formaler - (Finanzierung der Schülerhefte) und inhaltlicher 
Gründe (sprachliches Verständnis, Textinhalte und Textumfang). 
Als „formaler Grund“ wird von den Lehrkräften aller vier Schulformen in einer vergleichbaren 
Häufigkeit die (Mit-)Finanzierung des Schülerhefts angegeben. So antworten im Durchschnitt 
68% der Lehrkräfte, dass die Schule keine Möglichkeit habe, für die (Mit-)Finanzierung der 
Schülerhefte aufzukommen. Jeder vierte Lehrer gibt hierzu an, dass ihm nicht bekannt sei, ob 
eine solche Finanzierung seitens der Schule möglich ist. Darüber hinaus stimmen durchschnitt-
lich 52% der Lehrkräfte dem Grund zu, dass es keine Sponsoren gebe, die die (Mit)-
Finanzierung dieser Hefte übernehmen und weitere 38% haben keine hinreichenden Informatio-
nen über diesen Sachverhalt. Die Finanzierung der Schülerhefte als möglicher Grund für den 
Nicht-Einsatz wird von den Lehrkräften aller vier Regelschulformen in vergleichbarer Häufig-
keit genannt. 
Neben der Frage der Finanzierung ist von Interesse, ob der Schweregrad der Textinhalte, die 
Sprache der Texte sowie der Textumfang selbst einen Einfluss auf die Weitergabe des Schüler-
hefts hat. Die Auswertung dieser Gründe erbrachte signifikante Unterschiede im Antwortverhal-
ten zwischen den Lehrkräften der vier Schulformen. Die grafische Darstellung dieser Sachver-




Lediglich 17% der Gymnasiallehrer stimmen dem Grund zu, dass die Inhalte der Texte für die 
Schüler schwer verständlich sind. Unter den Realschullehrern steigt die Häufigkeit der zustim-
menden Antworten auf 25% an und für etwa 50% der Lehrkräfte von Haupt- und Gesamtschu-
len ist dies ein Grund, die Hefte nicht im Unterricht einzusetzen. Zwischen Haupt-
/Gesamtschule und den beiden anderen Schulformen besteht ein signifikanter Unterschied  
(χ2=44,4; df=1; p<0,001).  
Nicht nur die Textinhalte, sondern auch die Sprache der Texte wird für die Schüler als zu 
schwer verständlich beurteilt. Besonders Hauptschullehrer (48%) und Gesamtschullehrer (56%) 
geben die schwer verständliche Textsprache als einen weiteren Grund für den Nicht-Einsatz der 
Schülerhefte an. Im Vergleich hierzu stimmt gut ein Viertel der Realschullehrer und nur 14% 
der Gymnasiallehrer diesem Grund zu. Zwischen Haupt-/Gesamtschule und den beiden anderen 
Schulformen besteht ein signifikanter Unterschied (χ2=49,1; df=1; p<0,001).  
Viele Lehrkräften sind darüber hinaus der Meinung, dass die Texte des Schülerhefts zu umfang-
reich für ihre Schüler sind. Signifikante Unterschiede können auch bei diesem Grund zwischen 
den Aussagen der Lehrkräfte, die an den vier Regelschulformen unterrichten, nachgewiesen 
werden. 49% der Gymnasiallehrer und 53% der Realschullehrer sehen die zu umfangreiche 
Textlänge des Hefts als einen Grund für den Nicht-Einsatz an. Bei den Gesamtschul- und 
Hauptschullehrern liegt der Anteil bei 63% respektive 71%. Zwischen Haupt-/Gesamtschule 
und den beiden anderen Schulformen besteht ein signifikanter Unterschied (χ2=11,5; df=1; 
p<0,01). 
 
Abb. 30 Gründe für den Nicht-Einsatz des Schülerhefts getrennt nach Schulform. Aufge-
tragen sind die prozentualen Häufigkeiten zustimmender Antworten 
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Zwei Drittel der Lehrkräfte stimmen der Aussage zu, dass die Inhalte der Hefte für die Schüler 
zeitgemäß konzipiert sind. Werden die Daten getrennt nach den vier Schulformen ausgewertet, 
können allerdings Unterschiede nachgewiesen werden. Mehr als drei Viertel der Haupt- bzw. 
Realschullehrer aber nur etwa 58% der Gesamtschul- bzw. Gymnasiallehrer bestätigen, dass die 
Inhalte des Schülerhefts die Lebenswelt der heutigen Jugendlichen widerspiegeln und zeitgemäß 
sind (Abb. 31). 
Weiterhin findet die Aussage, dass die Texte des Schülerhefts zu belehrend formuliert sind, bei 
durchschnittlich 29% der Lehrkräfte Zustimmung. Mit 34% wird gerade von Lehrkräften an 
Gesamtschulen und Gymnasien die zu belehrenden Textinhalte kritisiert, gegenüber etwa 22% 
der Haupt- bzw. Realschullehrer, die dieser Meinung sind (Abb. 31). 
Abb. 31 Gründe für den Nicht-Einsatz des Schülerhefts getrennt nach Schulform. Aufge-
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Die Auswertung zeigt, dass die Gründe für den Nicht-Einsatz des Schülerhefts sehr vielseitig 
sind. Neben finanziellen Gründen stehen materialspezifische Gründe im Vordergrund, wobei 
diese je nach Schulform stärker gewichtet werden. Das Schülerheft eignet sich nach Aussagen 
der Lehrer eher für den Einsatz an einem Gymnasium bzw. an einer Realschule. Für Schüler 
einer Haupt- bzw. Gesamtschule sind diese Hefte (bezogen auf Sprache, Inhalt und Textum-
fang) weit weniger geeignet. 
Abschließend bestand die Möglichkeit, weitere Gründe für den Nicht-Einsatz des Schülerhefts 
anzugeben. Etwa ein Fünftel der Lehrer, die das Schülerheft den Kindern nicht zur Verfügung 
stellen, haben diese offene Frage beantwortet. Die überwiegende Kritik an den Heften ist inhalt-




rer kritisiert darüber hinaus, dass in dem Heft die Texte und Arbeitsblätter für die gesamte Un-
terrichtseinheit abgedruckt sind. Themen, die der Lehrer erst zu einem späteren Zeitpunkt be-
handeln möchte, sind „nicht mehr neu für die Schüler und somit weniger interessant und anre-
gend“. Ebenfalls „würde eine Ausgabe der Hefte Erwartungen bei den Schülern wecken, die ich 
nicht erfüllen kann, weil ich für die Klasse individuell eine Unterrichtsreihe zusammenstelle und 
somit Themen nicht behandeln möchte.“ Das Heft wird von den Lehrern insofern genutzt, dass 
einzelne Texte nach Bedarf kopiert werden und diese den Schülern zur Verfügung gestellt wer-
den. 
 
6.1.6 Bewertung des Elternhefts und der Elternarbeit zum Programm  
Ein wesentliches Element von „Erwachsen werden“ ist die Elternarbeit. Hierüber soll eine kon-
struktive Gesprächsbasis und Zusammenarbeit zwischen Schule und Elternhaus geschaffen 
werden. Um die Eltern ausführlich über die Inhalte und Ziele des Programms sowie dessen Um-
setzung umfassend zu informieren, bietet das Programm Vorschläge für Elternbriefe bzw. Vor-
schläge für die Durchführung von Elternabenden an. Darüber hinaus wurde eigens ein Eltern-
heft konzipiert, das den Eltern als Informationsgrundlage dienen soll. 
Dieser Abschnitt soll klären, ob und wie die Elternhefte verwendet werden, welche Erfahrungen 
die Lehrkräfte mit dem Umgang der Elternhefte / der Elternarbeit gemacht haben und welche 
Veränderungen sich in der Zusammenarbeit mit den Eltern bzw. in dem Verhältnis zu den El-
tern durch die Arbeit mit dem Programm „Erwachsen werden“ ergeben haben. 
 
Das Elternheft „Jahre der Überraschungen“ 
Auf die Frage: „Kennen Sie das Elternheft zu dem Programm „Erwachsen werden“?“ antwor-
ten 71% der Befragten mit „Ja“. Vergleicht man den Bekanntheitsgrad der Elternhefte zwischen 
Lehrerinnen und Lehrern, so zeigt sich, dass drei Viertel der Frauen das Elternheft kennen. Bei 
den männlichen Kollegen hingegen liegt der Bekanntheitsgrad niedriger und beträgt 65%  
(χ2=10,4; df=1; p<0,001). Zwischen den Lehrern der vier Regelschulen können bezüglich des 
Bekanntheitsgrads keine wesentlichen Unterschiede nachgewiesen werden. 
Von den Lehrkräften, die das Elternheft kennen, stellen 38% das Heft den Eltern zur Verfügung, 
wobei nur knapp 7% mit den Eltern über die Inhalte diskutieren. Weitere 31% geben an, dass 




grad des Elternhefts unter Lehrerinnen höher ist als unter Lehrern, setzen Männer das Heft mit 
42% etwas häufiger ein als ihre Kolleginnen (35%). Ein statistisch bedeutsamer Unterschied 
kann jedoch für die Abgabe der Elternhefte zwischen den vier Schultypen nachgewiesen werden 
(Abb. 32): Lehrkräfte aus Hauptschulen (26,7%) setzen die Hefte wesentlich weniger ein, als 
Lehrkräfte der anderen Schulformen (χ2=9,2; df=1; p<0,01). Am häufigsten werden die Hefte 
von Gymnasiallehrerinnen und -lehrern (45,5%) eingesetzt. Die entsprechenden Daten von  
Realschulen (35,4%) und Gesamtschulen (36,1%) liegen zwischen den beiden oben genannten 
Schulformen (Abb. 32). 
Von den insgesamt 62% der Lehrkräfte, die die Hefte den Eltern nicht zur Verfügung stellen, 
nutzen jedoch 39% die Informationen aus dem Heft zur eigenen Vorbereitung für den Unterricht 
oder z.B. für Veranstaltungen, Elternabende und Elterngespräche.  
 




















Gründe für den Nicht-Einsatz des Elternhefts 
Die Lehrkräfte, die den Eltern das Elternheft nicht zur Verfügung stellen, können ihre Gründe 
dafür anhand einer 11 Item Skala benennen. Als Antwortkategorien werden vorgegeben: 
„stimmt“, „stimmt nicht“ und „ist mir nicht bekannt“. Diese 11 Items lassen sich wie folgt 
einteilen: 
 Formale Gründe: Finanzierung der Elternhefte 
 Materialspezifische Gründe: Sprachliches Verständnis, Textinhalte und Textumfang 




Als „formaler Grund“ wird von den Lehrkräften aller vier Schulformen in einer vergleichbaren 
Häufigkeit die (Mit-)Finanzierung der Elternhefte angegeben. So antworten im Durchschnitt 
70% der Lehrkräfte, dass die Schule keine Möglichkeit hat, für die Finanzierung der Elternhefte 
aufzukommen. Aber auch 25% der Lehrkräfte geben hierzu an, dass Ihnen nicht bekannt sei, ob 
eine solche Finanzierung vonseiten der Schule möglich ist. Darüber hinaus stimmen durch-
schnittlich 50% der Lehrkräfte dem Grund zu, dass es keine Sponsoren gibt, die die  
(Mit-)Finanzierung dieser Hefte übernehmen würden und weitere 40% haben keine hinreichen-
den Informationen über diesen Themenbereich. Die Abbildung 33 fasst die Häufigkeiten zu-
stimmender Antworten beider Fragen getrennt nach den vier Schulformen zusammen. 
 
Abb. 33 Gründe für den Nicht-Einsatz des Elternhefts getrennt nach Schulform. Aufge-
tragen sind nur die prozentualen Häufigkeiten zustimmender Antworten. The-
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Neben den Fragen nach der Finanzierung dieser Hefte war von Interesse, ob „materialspezifi-
sche Gründe“ wie Schweregrad der Textinhalte, die Sprache der Texte sowie der Textumfang 
selbst einen Einfluss auf die Weitergabe der Elternhefte haben könnten. Die Auswertung dieser 
„materialspezifischen Gründe“ erbrachte signifikante Unterschiede im Antwortverhalten zwi-
schen den Lehrkräften der vier Schulformen. Die grafische Darstellung dieser Sachverhalte fasst 
Abbildung 34 zusammen. 
Lediglich 8% der Gymnasiallehrer stimmen dem Grund zu, dass die Inhalte der Texte für die 
Eltern schwer verständlich sind. Unter den Realschullehrern steigt die Häufigkeit der zustim-
menden Antworten auf 26% an und für weit über 50% der Lehrkräfte von Haupt- und Gesamt-




beiden anderen Schulformen besteht ein signifikanter Unterschied (χ2=62,7; df=1; p<0,001). 
Ferner geben 39% der Realschullehrer und 29% Gymnasiallehrer an, dass ihnen nicht bekannt 
ist, ob die Textinhalte für die Eltern schwer verständlich seien. Unter den Hauptschullehrern 
und Gesamtschullehrern beträgt dieser Anteil etwa 20%. 
Aber nicht nur die Textinhalte, sondern auch die Sprache der Texte wird für die Eltern als zu 
schwer verständlich beurteilt und zwar besonders von Haupt- und Gesamtschullehrern (jeweils 
mit 61%). Weiterhin geben ein Drittel der Realschullehrer die schwer verständliche Textsprache 
als einen wesentlichen Grund für den Nicht-Einsatz der Elternhefte an. Demgegenüber stimmen 
nur 12% der Gymnasiallehrer diesem Grund zu. Zwischen Haupt-/Gesamtschule und den beiden 
anderen Schulformen besteht ein signifikanter Unterschied (χ2=61,7; df=1; p<0,001). Weiterhin 
geben jeweils 30% der Realschul- und Gymnasiallehrer an, dass ihnen nicht bekannt ist, ob die 
Sprache für die Eltern schwer verständlich sei. Unter den Hauptschullehrern und Gesamtschul-
lehrern beträgt dieser Anteil etwa 15%. 
Die Textlänge wird von vielen Lehrkräften als zu umfangreich beurteilt, aber auch hier findet 
man Unterschiede zwischen den Schulformen. 37% der Gymnasiallehrer sehen die zu umfang-
reiche Textlänge der Elternhefte als einen Grund für den Nicht-Einsatz an. Bei den Realschul-
lehrern liegt der Anteil bei knapp 60% und bei den Gesamtschul- und Hauptschullehrern bei 
74% bzw. 70%. Zwischen Haupt-/Gesamtschule und den beiden anderen Schulformen besteht 
ein signifikanter Unterschied (χ2=20,7; df=1; p<0,001). Insgesamt geben 13% der Hauptschul-, 
9% der Realschul-, 18% der Gymnasial- und 18% der Gesamtschullehrer an, dass ihnen dieser 
Sachverhalt unbekannt sei. 
 
Abb. 34 Gründe für den Nicht-Einsatz des Elternhefts getrennt nach Schulform. Aufge-
tragen sind die prozentualen Häufigkeiten zustimmender Antworten. Themen-
































Die Aussage, dass die Elternheft-Informationen nicht zeitgerecht sind, lehnen 66% der Lehr-
kräfte ab. Zwischen den einzelnen Schulformen gibt es bezüglich dieser Angabe keine statis-
tisch bedeutsamen Unterschiede. Die ablehnende Antworthäufigkeit auf diese Aussage hin be-
trägt für Hauptschullehrer 71%, für Realschullehrer 66%, für Gesamtschullehrer 58% und für 
Gymnasiallehrer 65%. Somit beurteilten die überwiegende Zahl der Lehrkräfte die Inhalte des 
Elternhefts als zeitgerecht. 
Weiterhin findet die Aussage, dass die Elternheftinformationen zu belehrend formuliert sind, bei 
durchschnittlich 22% der Lehrkräfte Zustimmung und gilt somit bei einem vergleichsweise 
geringem Teil der Befragten als Grund für den Nicht-Einsatz der Hefte. Zwischen den Schul-
formen gibt es nur geringfügige Unterschiede, wobei sich die prozentualen Häufigkeiten zwi-
schen den drei Antwortkategorien wie in Tabelle 13 dargestellt verteilen.  
Tab. 13 Grund „Elternheft-Informationen sind zu belehrend formuliert“ für den Nicht-








„ist mir nicht 
bekannt“ [%] 
HS 16,1 58,1 25,8 
RS 22,6 41,5 35,8 
GE 27,0 51,4 21,6 
GY 23,8 38,6 37,6 
Durchschnitt 22,1 45,8 32,0 
 
Zum Schluss wurden den Lehrern die folgenden drei Gründe vorgelegt, die unter der Bezeich-
nung „persönliche Gründe/Erfahrungen“ subsumiert werden können:  
1. Elternarbeit ist im Umfeld meiner Schule besonders schwierig, da die Eltern sich wenig für 
Schule interessieren. 
2. Ich fühle mich für die thematische Arbeit mit Eltern (noch) zu wenig kompetent/schlecht 
ausgebildet. 
3. Ich habe die Erfahrung gemacht, dass die Elternhefte von den Eltern nicht genutzt werden, 
so dass ich sie nicht mehr einsetze. 
Die Gründe 1 und 2 konnten mittels einer zwei-stufigen Skala („stimmt“ und „stimmt nicht“) 
beantwortet werden. Der Grund 3 besaß die oben genannte drei-stufige Skala (zusätzlich: „ist 




Vergleicht man die prozentualen Häufigkeiten zustimmender Antworten zwischen den einzel-
nen Schulformen, so können bei den angegebenen Gründen wesentliche Unterschiede festge-
stellt werden (Abb. 35). Wie bei den oben dargestellten Aussagen, stimmt lediglich ein relativ 
kleiner Anteil von Gymnasiallehrern (10%) dem 1. Grund zu. Demgegenüber sagen 44% der 
Realschul-, 52% der Gesamtschul- und sogar 75% der Hauptschullehrer, dass sich Elternarbeit 
im Umfeld ihrer Schule besonders schwierig gestaltet. 
Zu einem gewissen Teil trägt aber auch die eigene Erfahrung, die die Lehrkräfte mit den Eltern 
anderer Klassen gemacht haben, dazu bei, die Elternhefte nicht mehr auszuteilen. So weisen 
31% der Hauptschullehrer und 28% der Realschullehrer darauf hin, dass die Eltern die Eltern-
hefte nicht entsprechend genutzt hätten, so dass kein weiterer Einsatz mehr erfolgt ist. Von ver-
gleichbaren Erfahrungen berichten dagegen nur 11% der Gymnasial- und 14% der 
Gesamtschullehrer.  
Weiterhin halten sich 45% der Lehrkräfte für die thematische Arbeit mit Eltern für noch zu we-
nig kompetent bzw. schlecht ausgebildet. Hierbei unterscheiden sich die zustimmenden Ant-
worthäufigkeiten zwischen den Lehrkräften der unterschiedlichen Schultypen wie folgt vonein-
ander und reichen von 39% bei Hauptschul- über 45% bei Gymnasial- und Gesamtschul- bis zu 
53% bei Realschullehrern.  
Abb. 35 Gründe für den Nicht-Einsatz des Elternhefts getrennt nach Schulform. Aufge-
tragen sind die prozentualen Häufigkeiten zustimmender Antworten. Themen-
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Die Auswertung zeigt, dass die Gründe für den Nicht-Einsatz des Elternhefts sehr vielseitig 
sind. Neben finanziellen Gründen, die von einem hohen Anteil der Lehrkräfte genannt werden, 
stehen aber auch materialspezifische Gründe im Vordergrund, wobei diese je nach Schulform 




fang sind offensichtlich für Eltern, deren Kinder das Gymnasium besuchen, geeignet. Das El-
ternheft scheint jedoch für die Eltern, deren Kinder die anderen drei Schulformen besuchen und 
hiervon insbesondere Haupt- und Gesamtschulen, nicht entsprechend konzipiert zu sein.  
 
Einführungsveranstaltungen bzw. Elternabende zum Programm 
Einführungsveranstaltungen bzw. Elternabende zum Thema „Erwachsen werden“ bieten nicht 
nur die Möglichkeit, Eltern über das Programm zu informieren, sondern auch die einer stärkeren 
Anbindung der Eltern an schulische Belange. Im Folgenden soll geklärt werden, inwieweit  
Eltern über das Programm „Erwachsen werden“ informiert bzw. in den Prozess integriert wer-
den.  
Die Frage: „Haben Sie zu Beginn der Arbeit mit dem Programm eine Einführungsveranstaltung 
für die Eltern durchgeführt?“ wird von insgesamt 33% der Lehrkräfte (n=331) bejaht. Diese 
Einführungsveranstaltungen werden jedoch (signifikant) häufiger von Lehrerinnen (37%) als 
von Lehrern (27%) angeboten (χ2 = 8,45, df=1, p<0,01). Gliedert man weiter nach Schulformen 
auf, so wird deutlich, dass Lehrerinnen von Gymnasien und Realschulen diese Veranstaltungen 
etwas häufiger durchführen als ihre Kolleginnen an Haupt- und Gesamtschulen. Im Vergleich 
liegen die entsprechenden Daten für Lehrer wesentlich niedriger, wobei Gymnasiallehrer mit 
35% diese Veranstaltungen häufiger durchführen als die Kollegen der anderen Schulformen. 
Dieser Unterschied ist signifikant (χ2 = 11,04; df=1; p<0,01) (Abb. 36). 
Abb. 36 Die Durchführung einer Elternveranstaltung vor Einführung des Programms in 
den Unterricht getrennt nach Schulform und Geschlecht. Dargestellt sind nur 


























Regelmäßige Veranstaltungen für die Eltern zum Thema „Erwachsen werden“ werden nur von 
15% der Befragten angeboten. Diesbezüglich gibt es keine signifikanten Unterschiede zwischen 
Lehrerinnen und Lehrern bzw. den Schultypen. Aber auch hierbei zeichnet sich der Trend ab, 
dass Lehrkräfte von Gymnasien und Realschulen mit jeweils 17% etwas häufiger regelmäßige 
Veranstaltungen für die Eltern anbieten als die Lehrkräfte der beiden anderen Schulformen, 
deren Werte um etwa 12% liegen.  
 
 
Auswirkungen des Programms auf die Arbeit mit den Eltern  
Um zu zeigen, wie wichtig Elternarbeit ist, soll im Folgendem dargestellt werden welche Aus-
wirkungen sich durch die Elternarbeit ergeben. Wesentliche Aspekte hierbei sind, Informationen 
über die Resonanz der Eltern zum Programm „Erwachsen werden“ sowie über mögliche Verän-
derungen im Verhältnis, in der Kommunikation und in der Zusammenarbeit zwischen Lehrern 
und Eltern zu erhalten.  
Da sich das Antwortverhalten zwischen den Lehrkräften, die eine Einführungsveranstaltung 
durchgeführt und somit die Eltern stärker in das Programmgeschehen eingebunden haben (EW-
Elternabend), gegenüber den Lehrkräften, die eine solche Veranstaltung nicht angeboten haben, 
unterscheidet, wird die Auswertung für diese beiden Gruppen getrennt durchgeführt. 
82% der Lehrkräfte, die eine Einführungsveranstaltung durchgeführt haben, aber nur 46% der 
Lehrkräfte, die keine Einführungsveranstaltung angeboten haben, stimmen der Frage zu, ob die 
Resonanz der Eltern auf das Programm „Erwachsen werden“ positiv war (Abb. 37). Zwischen 
diesen beiden Gruppen besteht ein signifikanter Unterschied (χ2 = 107,4, df=1, p<0,001). Im 
schulformspezifischen Vergleich können Unterschiede zwischen den beiden Lehrergruppen 
nachgewiesen werden (Abb. 37). Bestätigen über 80% der Lehrer aus Real-, Gesamtschulen und 
Gymnasien (jeweils mit EW-Elternabend) eine positive Elternresonanz auf das Programm hin, 
so gilt dies lediglich für 64% der Hauptschullehrer (χ2 = 17,2, df=1, p< 0,001). Aber auch unter 
den Lehrkräften, die keinen EW-Elternabend durchgeführt haben, berichten nur 35% der Haupt-
schullehrer von einer positiven Elternresonanz, im Vergleich zu 58% der Gymnasiallehrer. Zwi-
schen beiden Schulformen kann ein signifikanter Unterschied festgestellt werden (χ2 = 20,83; 




Abb. 37 Positive Elternresonanz auf „Erwachsen werden“ (EW) in Abhängigkeit von 
der Durchführung eines EW-Elternabends. Antworten: „sehr gut / gut“ in Pro-























HS RS GE GY Gesamt
 
 
Ferner sollen die Lehrer die Zusammenarbeit mit den Eltern beurteilen, deren Kinder „Erwach-
sen werden“ Stunden erhalten haben. Fasst man die Aussagen der Gesamtstichprobe zusammen, 
wird die Zusammenarbeit von einem Drittel der Befragten mit „sehr gut“ bzw. „gut“ bezeichnet. 
Etwa zwei Drittel sagen, dass sich die Zusammenarbeit mit den Eltern, seitdem das Programm 
eingeführt wurde, „weder verbessert noch verschlechtert“ hat. Lediglich 2% der Lehrkräfte 
geben eine schlechtere Zusammenarbeit an. Mit 35% beurteilen Lehrerinnen die Zusammenar-
beit mit den Eltern positiver als ihre männlichen Kollegen (27%). Darüber hinaus wird die Zu-
sammenarbeit auch von den Lehrkräften der verschiedenen Schulformen unterschiedlich wahr-
genommen: 38% der Gymnasiallehrer und 37% der Realschullehrer bestätigen eine „gute“ bis 
„sehr gute“ Zusammenarbeit. Im Vergleich hierzu wird eine positive Zusammenarbeit mit den 
Eltern nur von etwa 26% der Hauptschullehrer und Gesamtschullehrer genannt.  
Werden die Aussagen der Lehrkräfte einer erneuten Analyse unterzogen, und zwar getrennt 
nach den oben genannten Gruppen, so geben 53% der Lehrkräfte, die einen EW-Elternabend 
durchgeführt haben, aber nur 22% der Lehrkräfte, die eine solche Veranstaltung nicht angeboten 
haben, eine „sehr gute“ bzw. „gute“ Zusammenarbeit mit den Eltern an (χ2 = 90,2, df=1, 
p<0,001). Diesen Gruppenunterschied findet man in allen vier Regelschulformen (Abb. 38). 
Unter den Lehrkräften, die eine Elternveranstaltung durchgeführt haben, berichten im Vergleich 
zu den Gymnasial- und Realschullehrern weniger Haupt- und Gesamtschullehrer von einer 




Abb. 38 Bessere Zusammenarbeit zwischen Lehrern und Eltern durch „Erwachsen 
werden“ in Abhängigkeit von der Durchführung eines EW-Elternabends.  
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Lehrkräfte, die einen EW-Elternabend durchgeführt haben, stimmen mit 35% signifikant häufi-
ger dem Statement zu: „Durch „Erwachsen werden“ habe ich ein besseres Verhältnis zu den 
Eltern meiner Schüler bekommen“ als die anderen Lehrkräfte (9%) (χ2 = 91,2, df=1, p<0,001). 
Diesen Unterschied findet man durchgehend in allen Schulformen. Ähnlich der Unterschiede 
bei der Beurteilung der Elternresonanz (siehe Abb. 37) fällt auch hier die Gruppe der Haupt-
schullehrer durch eine geringere Zustimmung auf (Abb. 39). 
 
Abb. 39 Besseres Verhältnis zwischen Lehrern und Eltern durch „Erwachsen werden“ 
in Abhängigkeit von der Durchführung eines EW-Elternabends. Prozentuale 





























Ein positiveres Verhältnis sowie eine gute Zusammenarbeit spiegelt sich auch in einer besseren 
Kommunikation zwischen beiden Akteuren wieder. Im Vergleich zu den oben dargestellten 
Ergebnissen wird diese Wirkung von einem geringeren Teil der Lehrkräfte festgestellt. Durch-
schnittlich bestätigen 26% der Lehrkräfte mit EW-Elternabend und nur 8% der Lehrkräfte ohne 
EW-Elternabend eine verbesserte Kommunikation mit den Eltern (Abb. 40). Die oben getroffe-
nen Hauptaussagen bleiben jedoch bestehen: Wesentliche Unterschiede können zwischen den 
beiden Lehrergruppen innerhalb jeder Schulformen nachgewiesen werden. Ebenfalls stimmen 
mit 17% wesentlich weniger Hauptschullehrer (mit EW-Elternabend) diesem Item zu gegenüber 
den Lehrkräften der drei anderen Schulformen (Abb. 40). 
 
Abb. 40 Bessere Kommunikation zwischen Lehrern und Eltern durch „Erwachsen wer-
den“ in Abhängigkeit von der Durchführung eines EW-Elternabends. Prozen-



























Die vorliegenden Daten zeigen, dass die Durchführung einer Einführungsveranstaltung und 
damit verbunden einer stärkeren Einbindung der Eltern in das Programmgeschehen, sich positiv 
auf die Zusammenarbeit, auf das Verhältnis und die Kommunikation zwischen Eltern und Leh-




6.1.7 Auswirkungen des Programms aus der Sicht der Lehrer 
Ein wesentlicher Schwerpunkt dieser Untersuchung war, Aussagen über die Auswirkungen des 
Programms aus der Sicht der Lehrer, der Schulleiter und der beteiligten Schüler zu erfassen. Der 
Begriff „Auswirkungen“ subsumiert eine Vielzahl unterschiedlicher Aspekte und beschränkt 
sich nicht allein auf die Erfassung von Einstellungs- und Verhaltensänderungen bei den Schü-
lern. Zu den verschiedenen Aspekten zählen die Veränderungen, die sich auf Schulebene und 
innerhalb des Kollegiums ergeben sowie Fragen zur Akzeptanz und Bewertung des „Erwachsen 
werden“ Unterrichts. Der folgende Abschnitt fasst nun die entsprechenden Ergebnisse aus der 
Sicht der Lehrkräfte zusammen. Welche Auswirkungen die Schulleiter dem Programm zu-
schreiben und welche Wirkungen „Erwachsen werden“ auf Persönlichkeitsmerkmale, Verhal-




Knapp ein Viertel der befragten Lehrkräfte gibt an, dass sich an Ihren Schulen eine Arbeits-
gruppe gebildet hat, die sich ausschließlich mit dem Programm, seinen Einsatzmöglichkeiten 
und der Verbreitung befasst. Weitere 7% der Lehrkräfte sagen, dass zurzeit aktiv geplant wird, 
eine solche Arbeitsgruppe zu bilden. Diese „Erwachsen werden“ - Arbeitsgruppen treffen sich 
jeweils in gut einem Fünftel der Fälle monatlich bzw. vierteljährlich. In über der Hälfte der Fäl-
le trifft sich diese Arbeitsgruppe nach Bedarf. 
Zwischen den einzelnen Schulformen sind „Erwachsen werden“ - Arbeitsgruppen in unter-
schiedlicher Häufigkeit eingerichtet worden. Lediglich 9% der Hauptschullehrer und 14% der 
Realschullehrer geben an, dass an ihren Schulen eine Arbeitsgruppe besteht. Im Vergleich hier-
zu bejahen 34% der Gymnasiallehrer und 28% der Gesamtschullehrer die Frage nach einer be-
stehenden Arbeitsgruppe. Die genannten Unterschiede zwischen Haupt-/Realschulen und Gym-
nasien/Gesamtschulen sind signifikant (χ2 = 57,9, df=1, p<0,001). In Bezug auf die Häufigkeit 






Zusammenarbeit mit Kollegen  
Welche allgemeinen Auswirkungen das Programm „Erwachsen werden“ auf die Zusammenar-
beit zwischen den einzelnen Akteuren hat und welche möglichen Folgen sich hieraus für die 
Schule bzw. den Umgang untereinander ergeben, ist Thema dieses Abschnitts. 
Im Hinblick auf die Umsetzung des Programms an der Schule wird die Frage gestellt, wie die 
Zusammenarbeit mit den Kollegen ist, die ebenfalls an einem Einführungsseminar teilgenom-
men haben und das Programm im Unterricht einsetzen (im Folgendem EW-Kollegen genannt). 
Gleich im Anschluss sollen die Lehrkräfte Auskunft darüber geben, wie die Zusammenarbeit 
zwischen ihnen und den Kollegen ist, die nicht an einem Einführungsseminar teilgenommen 
haben. Für die Beantwortung dieser Fragen stand eine 5-stufige Skala zur Verfügung, die von 
„sehr gut“ bis „sehr schlecht“ reichte. Abbildung 41 stellt die Ergebnisse beider Fragen dar. 
Auffällig ist, dass die Zusammenarbeit mit den EW-Kollegen wesentlich positiver beurteilt wird 
als mit den übrigen Kollegen. 44% der Lehrkräfte bezeichnen die Kooperation mit den EW-
Kollegen als „sehr“ bzw. „eher gut“. Demgegenüber wird die Zusammenarbeit mit den anderen 
Kollegen nur von 18% als „sehr/eher gut“ bezeichnet. Andererseits wird eine „sehr“ bzw. „eher 
schlechte“ Zusammenarbeit nur von knapp einem Fünftel der Befragten zu den EW-Kollegen 
und von einem Viertel der Lehrkräfte zu den Nicht-EW-Kollegen beschrieben.  
Die Lehrer beurteilen die Zusammenarbeit mit den beiden Kollegengruppen in vergleichbarer 
Häufigkeit „gut“ bzw. „schlecht“. Im schulformspezifischen Vergleich können keine statistisch 
bedeutsamen Unterschiede nachgewiesen werden. Auffällig ist, dass Hauptschullehrer mit 24% 
die Zusammenarbeit mit den Nicht-EW-Kollegen etwas besser beurteilen als die Lehrkräfte der 
anderen Schulformen (Abb. 42). 
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Abb. 42 Zusammenarbeit mit Kollegen und „Erwachsen werden“ Kollegen getrennt 
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Weiterhin geben 20% der Lehrkräfte an, dass es innerhalb des Kollegiums überzeugte Gegner 
des Programms „Erwachsen werden“ gibt. 24% verneinen diese Frage und 56% sagen, dass 
Ihnen dieser Sachverhalt nicht bekannt ist. Insgesamt bestätigen 12% der Befragten (n=125), 
dass (ernsthafte) Konflikte im Kollegium durch die Einführung des Programms entstanden sind, 
die in 10% der Fälle einen negativen Einfluss auf die Programmimplementierung hatten. Über-
wiegend beruhten die Konflikte darauf, dass die Nicht-EW-Kollegen sich gegen die Einführung 
einer festen „Erwachsen werden“ - Stunde im Lehrplan aussprachen.  
 
 
Unterstützung vonseiten der Schulleitung 
Etwa 70% der befragten Lehrkräfte bestätigen, dass die Schulleitungen dem Programm gegen-
über aufgeschlossen waren und sie die Umsetzung in den Unterricht „sehr“ bzw. „eher geför-
dert“ haben. Lediglich 14 Lehrer (1,4%) geben an, dass die Schulleitung die Umsetzung behin-
dert hat. Abbildung 43 stellt die Ergebnisse getrennt nach den vier Schulformen dar. Die Unter-




Abb. 43 Verhalten der Schulleitung im Hinblick auf die Umsetzung des Programms 
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Unterstützung von externen Personen 
91% der Lehrkräfte führen in der Regel den „Erwachsen werden“ Unterricht alleine durch und 
9% im Team mit einem Kollegen. Auch von diesen Kollegen haben 6% ebenfalls eine Ausbil-
dung zum „Erwachsen werden“ Lehrer abgeschlossen. 10% der Lehrkräfte berichten, dass sie 
bestimmte Themenbereiche zusammen mit Eltern oder einem älteren Schüler („Pate“) durchfüh-
ren.  
Dieses Ergebnis verwundert nicht, da eine Doppelbesetzung von Unterrichtsstunden aus schul-
organisatorischen Gründen nur an wenigen Schulen möglich ist. Hierzu wurde weiterhin ge-
fragt, inwieweit die Lehrkräfte der Meinung sind, dass Teamteaching eine Voraussetzung für 
den Einsatz des Programms im Unterricht ist. Diese Frage wird von einer deutlichen Mehrheit 
von 80% verneint. 
Darüber hinaus war von Interesse, ob die Lehrkräfte Informationen von externen Fachleuten 
(wie Mitarbeitern von (Sucht)-Präventionsstellen, Ärzten etc.) einholen und/oder mit externen 
Fachleuten Unterrichtsthemen gemeinsam durchführen. Zusätzliche Informationen werden von 
der Hälfte der Lehrkräfte eingeholt, wobei 17% mit „Ja, regelmäßig“ und 33% mit „gelegent-
lich“ auf diese Frage antworten. Im „Erwachsen werden“ Unterricht selbst arbeiten wiederum 
10% der Lehrkräfte mit externen Fachleuten „regelmäßig“ und weitere 24% „gelegentlich“ zu-




Zusammenfassend kann gesagt werden, dass der „Erwachsen werden“ Unterricht überwiegend 
von einer Lehrkraft durchgeführt wird und externe Fachleute sowie Eltern oder ältere Schüler 
nur in wenigen Schulen am Unterricht beteiligt sind.  
 
Auswirkungen auf das Klassen- und Schulklima und das Schulimage 
Etwa ein Drittel der Lehrkräfte gibt an, dass sich durch den Einsatz des Programms das Image 
und die Außenwirkung der Schule „sehr“ bzw. „ziemlich verbessert“ hat (Abb. 44). Im schul-
formspezifischen Vergleich können statistisch bedeutsame Unterschiede nachgewiesen werden 
(χ2 = 65,1, df=3, p<0,001). Die höchste Zustimmung erfolgt von Gymnasiallehrern (43%), ge-
folgt von Realschullehrern (27%). Nur 14% der Hauptschullehrer und 12% der Gesamtschulleh-
rer geben an, dass die Schule durch „Erwachsen werden“ ein positiveres Image in der Öffent-
lichkeit bekommen hat. Dass der Einsatz von „Erwachsen werden“ sich negativ auf das Schul-
image auswirkt, wird von keinem Lehrer angegeben. 
Vier von fünf Lehrern stimmen ferner der Aussage zu, dass sich das Klassenklima durch „Er-
wachsen werden“ „sehr“ bzw. „ziemlich verbessert“ hat. Das Klassenklima hat sich nach Aus-
sagen der Lehrer an Realschulen und Gymnasium (jeweils etwa 90% ) gegenüber dem Klassen-
klima an Haupt- und Gesamtschulen (jeweils etwa 75%) deutlich positiver entwickelt (χ2=14,5, 
df=1, p<0,01 ). Eine Auswirkung des Programms auf das allgemeine Schulklima wird von we-
niger als einem Fünftel der befragten Pädagogen angegeben, wobei sich die Aussagen zwischen 
den Lehrkräften der vier Regelschulformen nicht voneinander unterscheiden (Abb. 44). Weder 
das Klassen- noch das Schulklima hat sich nach Aussagen der Lehrkräfte unter Mitwirkung von 
„Erwachsen werden“ verschlechtert. 
Abb. 44 Auswirkung des Programms „Erwachsen werden“ auf das Schulimage und 
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Akzeptanz und Bewertung des Programms „Erwachsen werden“ durch die Lehrer 
Ein wichtiger Aspekt dieser Untersuchung ist, Aussagen über die Akzeptanz und die Wirkungen 
des Programms zu machen. Hierfür enthält der Fragebogen eine Liste von insgesamt 17 Items, 
die mittels einer Faktorenanalyse in die drei folgenden Bereiche geteilt werden können (siehe 
hierzu Kapitel 5.1.2).41 
 Aussagen zur Akzeptanz 
 Allgemeine Bewertung über die Auswirkung des Programms auf Klassenebene 
 Allgemeine Bewertung über die Auswirkung des Programms auf die Kompetenzen des Leh-
rers  
Aussagen der Lehrkräfte zur Akzeptanz des Programms 
In einer allgemeinen Bewertung sagen 97% der Lehrkräfte, ihnen hätte das Programm Spaß 
gemacht. Sie charakterisieren den „Erwachsen werden“ Unterricht als spannender als ihren 
normalen Unterricht (86%) und halten diese Unterrichtseinheit für unbedingt notwendig (97%). 
Entsprechend würden nahezu alle Lehrer die Programmthemen immer wieder einsetzen: ledig-
lich 1% der Lehrer möchte den Unterricht lieber nicht noch einmal durchführen, obwohl etwa 2 
von 5 Lehrern angeben, dass die „Erwachsen werden“ Unterrichtsstunden im Vergleich zu ih-
rem regulären Unterricht für sie anstrengender waren (Abb. 45). Die Ergebnisse weisen auf eine 
hohe Akzeptanz der Lehrkräfte diesem Programm gegenüber hin. 
 
Abb. 45 Beurteilung des Programms „Erwachsen werden“ durch die Lehrer. Bereich: 
Akzeptanz. Angaben zustimmender Antworten („trifft zu / ziemlich zu“) in Pro-
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 Zusätzlich wurden Fragen zu den konkreten Auswirkungen auf das Schülerverhalten gestellt, die im Detail im 




Im Folgenden interessierte, inwieweit „Erwachsen werden“ von Lehrerinnen und Lehrern bzw. 
von Lehrkräften, die an den vier Schulformen unterrichten, gleichermaßen akzeptiert wird. Wei-
terhin war von Interesse, ob die Einsatzart (kontinuierlicher Einsatz versus diskontinuierlicher 
Einsatz)42 des Programms einen Einfluss auf die Akzeptanz-Bewertung ausübt. 
Hierfür wurden die Antworten aller fünf Akzeptanz-Items addiert und ein Gesamtsummenindex 
zur Akzeptanzbewertung gebildet. Der berechnete Index weist eine Spannweite von 5 bis 18 
Punkten auf, wobei ein hoher Punktwert gleichzusetzen ist mit einer hohen positiven Akzep-
tanzbewertung des Programms seitens der Lehrkräfte. 
Mittels Varianzanalyse können keine bedeutsamen Unterschiede in der Akzeptanzbewertung 
nachgewiesen werden weder zwischen den Lehrkräften der vier Regelschulformen (f(3,392)=0,77, 
p=0,5) noch zwischen Lehrerinnen und Lehrern (f(1,392)=0,72, p=0,4). Ebenfalls akzeptieren 
Lehrkräfte das Programm unabhängig von Dauer und Häufigkeit des Unterrichtseinsatzes glei-
chermaßen. Tabelle 13 fasst die Daten zusammen. 
Tab. 13 Beurteilung der Akzeptanz des Programms „Erwachsen werden“ aus der Sicht 
der Lehrkräfte getrennt nach Schultyp und Einsatzart. Range des Bewertungs-
index: 5-18 Punkte. 




Geschlecht der Lehrkräfte 0,72 1, 392 =0,4 11,4 11,7 
Schultyp 0,77 3, 392 =0,5   
Einsatzart  4,5 1, 392 =0,07   
      
 HS [x¯] GE [x¯] RS [x¯] GY [x¯] Gesamt [x¯] 
kontinuierlicher Einsatz 11,5 11,2 11,1 11,3 11,8 
diskontinuierlicher Einsatz 12,2 12,1 11,5 11,5 11,3 
Gesamt [x¯] 11,8 11,7 11,3 11,5  
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 Unter kontinuierlicher Einsatz wird, wie in Kap. 6.1.3 beschrieben, ein wöchentlicher bzw. monatlicher Einsatz 
von Programmthemen verstanden. Ein diskontinuierlicher Einsatz heißt, dass die Unterrichtsthemen weniger als 




Aussagen der Lehrkräfte zu den Auswirkungen des Programms auf die Schüler und Schülerin-
nen bzw. auf die Klasse 
Die Durchführung des Programms wird von den Lehrkräften mit positiven Folgen für Schüler in 
Verbindung gebracht (Abb. 46). So geben 85% der Lehrkräfte an, dass durch „Erwachsen wer-
den“ eine bessere Lernatmosphäre in der Klasse gefördert wird, die sich u.a. dadurch auszeich-
net, dass das eigenverantwortliche Arbeiten der Schüler im Unterricht gefördert wird (73%). 
Gut zwei Drittel der Lehrer stimmen weiterhin der Aussage zu, dass der Unterricht bei den 
Schülern für die einzelnen Themen großes Interesse geweckt hat. Ferner berichten 55% der 
Lehrer, dass der Unterricht zu einer merklichen Abnahme verbaler bzw. körperlicher Aggres-
sionen in der Klasse geführt hat. Vier Fünftel der Lehrer sagen sogar, dass durch diesen Unter-
richt die Schüler gelernt haben, mit ihren Konflikten konstruktiver umzugehen. Der spezielle 
Unterricht wirkt sich ebenfalls positiv auf die Beziehung zwischen Schülern und Lehrern aus, 
denn gut drei Viertel der Lehrkräfte stimmen der Aussage „Durch diese Unterrichtsstunde habe 
ich ein besseres Verhältnis zu den Schülern bekommen, mit denen ich diesen Unterricht ge-
macht habe.“ zu. Weiterhin geben 94% der Lehrer an, dass die Schüler viel Spaß während des 
Unterrichts gehabt haben. Eine Überforderung der Schüler durch das Programm kann weitest-
gehend ausgeschlossen werden, denn lediglich 6% der Lehrer stimmen der Aussagen „diese 
Unterrichtsstunden waren für die Schüler eine Belastung“ zu.  
 
Abb. 46 Beurteilung des Programms „Erwachsen werden“ durch die Lehrer. Bereich: 
Auswirkungen auf die Schüler / die Klasse Angaben zustimmender Antworten 
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Auch bei diesen Bewertungsaussagen war von Interesse, inwieweit Lehrerinnen und Lehrer eine 
vergleichbare Beurteilung der Programmwirkung abgeben oder ob schulformabhängig Unter-
schiede erkennbar sind. Ebenfalls interessierte, ob die Art des Programmeinsatzes einen Ein-
fluss auf die Bewertung der Programmwirkung ausübt. 
Hierfür wurden die Antworten aller sieben Bewertungs-Items addiert und ein Gesamtsummen-
index gebildet. Der berechnete Index weist eine Spannweite von 7 bis 28 Punkten auf, wobei ein 
hoher Punktwert gleichzusetzen ist mit einer hohen positiven Bewertung des Programms seitens 
der Lehrkräfte. 
In den Aussagen zur Programmbewertung auf Klassenebene bzw. auf das Verhalten der Schüler 
können zwischen den Lehrkräften der vier Schultypen im Trend Unterschiede nachgewiesen 
werden (f(3,365)=2,6, p=0,06!). Eine weitergehende Analyse zeigt, dass Lehrkräfte aus Haupt-
schulen bzw. Gesamtschulen (x¯=13,5) dem Programm eine geringere Wirksamkeit auf Klassen-
ebene zu schreiben als Lehrkräfte aus Realschule bzw. Gymnasien (x¯=15,1) (f(1,365)=7,3, 
p<0,01). Weiterhin können keine statistisch bedeutsamen Unterschiede in den Aussagen zur 
Programmbewertung zwischen Lehrerinnen (x¯=14,1) und Lehrern (x¯=14,3) nachgewiesen wer-
den (f(1,365)=0,13, p=0,7). Erwartungsgemäß unterscheiden sich die Aussagen in Abhängigkeit 
von der Einsatzart des Programms. Lehrkräfte, die das Programm kontinuierlich in ihrem Unter-
richt einsetzen, schreiben dem Programm eine höhere Wirksamkeit zu als Lehrer, die eine dis-
kontinuierliche Einsatzart bevorzugen (f(1,365)=8,8, p<0,01). Tabelle 14 fasst die entsprechenden 
Daten zusammen. 
Tab. 14 Beurteilung der Programmwirkung auf Klassenebene aus der Sicht der Lehr-
kräfte getrennt nach Schultyp und Einsatzart. Range des Bewertungsindex: 7-
28 Punkte. 




Geschlecht der Lehrkräfte 0,13 1,365 =0,7 14,1 14,3 
Schultyp: 
HS/GE versus RS/GY 
7,30 3,365 <0,01   
Einsatzart  8,84 1,365 <0,01   
      
 HS [x¯] GE [x¯] RS [x¯] GY [x¯] Gesamt [x¯] 
kontinuierlicher Einsatz 13,1 14,5 16,6 16,7 15,1 
diskontinuierlicher Einsatz 12,6 12,9 13,1 13,8 13,2 




Aussagen der Lehrkräfte zu den Auswirkungen des Programms auf die eigene Person / Unter-
richtspraxis 
Die Durchführung von „Erwachsen werden“ wird von den Lehrkräften auch mit positiven Aus-
wirkungen auf die eigene Person bzw. die Unterrichtspraxis in Zusammenhang gebracht. So 
geben 4 von 5 Lehrern an, dass ihre eigenen Kompetenzen zur Förderung von Gruppenprozes-
sen weiterentwickelt wurden und zwei Drittel haben durch das Programm neue Unterrichts-
methoden erlernt. Ferner geben drei Viertel der Lehrer an, dass sie durch dieses Programm er-
mutigt wurden, ihren regulären Unterricht neu zu gestalten und neue Techniken auszuprobieren. 
Weiterhin stimmen knapp 60% der Lehrkräfte der Aussage zu, dass „Erwachsen werden“ „die 
kritische Auseinandersetzung mit meiner Person gefördert hat“ (Abb. 47). 
 
Abb. 47 Beurteilung des Programms „Erwachsen werden“ durch die Lehrer. Bereich: 
Auswirkungen auf die eigene Person / Unterrichtspraxis. Antworten („trifft zu / 
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Werden die Antworten aller vier Aussagen addiert, so erhält man einen Index mit einer Spann-
weite von 4 bis 16 Punkten, wobei ein hoher Punktwert gleichzusetzen ist mit einer hohen posi-
tiven Bewertung der Auswirkungen auf die eigenen Kompetenzen seitens der Lehrkräfte.  
Eine nach Geschlecht, Schulform und Einsatzart durchgeführte Varianzanalyse zeigt, dass bei 
keiner der Variablen ein signifikanter Unterschied in diesem Bewertungsindex nachgewiesen 
werden kann. Somit profitiert ein Großteil der Lehrkräfte selbst einerseits durch die Ausbildung 
zum „Erwachsen werden“ Lehrer und zusätzlich durch den Einsatz des Programms. Tabelle 15 




Tab. 15 Beurteilung der Programmwirkung auf die eigenen Kompetenzen aus der Sicht 
der Lehrkräfte getrennt nach Schultyp und Einsatzart. Range des Bewertungs-
index: 4-16 Punkte. 




Geschlecht der Lehrkräfte 0,01 1,378 =0,8 8,2 8,3 
Schultyp 0,67 3,378 =0,8   
Einsatzart  2,70 1,378 =0,1   
      
 HS [x¯] GE [x¯] RS [x¯] GY [x¯] Gesamt [x¯] 
kontinuierlicher Einsatz 8,0 7,8 7,3 8,1 7,8 
diskontinuierlicher Einsatz 8,2 8,7 8,6 9,0 8,6 
Gesamt [x¯] 8,1 8,2 7,9 8,6  
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass das Programm insgesamt im Urteil der damit um-
gehenden Lehrer positiv bewertet wird. Es wird in einem hohem Maße akzeptiert und hat den 
Erfahrungen zufolge sowohl positive Auswirkungen auf die eigene Unterrichtspraxis und die 
eigene Person, als auch auf die Schüler selber, auf das Verhältnis der Schüler untereinander 
sowie auf die Beziehung der Schüler zu ihren Lehrern. 
Beurteilung der Auswirkungen auf das Verhalten und auf die Fähigkeiten von Schülern 
Der Fragebogen enthält eine Aufstellung von insgesamt 22 Aussagen, die sich auf (positive) 
Veränderungen verschiedener Aspekte des Schülerverhaltens beziehen. Die Aussagen werden 
durch den einführenden Satz eingeleitet: „Die folgende Aufstellung listet Verhaltensweisen von 
Schülern auf. Bitte geben Sie bei jeder Aussage an, ob diese auf die Schüler Ihrer Klasse, die 
über einen längeren Zeitraum mit dem Programm „Erwachsen werden“ unterrichtet wurden, 
zutreffen.“, um sicher zu stellen, dass nur die Effekte des Programms bei der Beantwortung der 
Aussagen berücksichtigt wurden. Mittels einer Faktorenanalyse ließen sich drei interpretierbare 
Faktoren voneinander trennen, die sich inhaltlich wie folgt unterteilen lassen (im Detail siehe 
Kap. 5.2.1). 
 Aussagen zum Verhalten der Schüler gegenüber ihren Mitschülern 
 Aussagen zu verschiedenen Fähigkeiten der Schüler 




Auswirkungen von „Erwachsen werden“ auf das Verhalten der Schüler gegenüber ihren 
Mitschülern 
Die langfristigen Auswirkungen des Programms auf die kommunikativen Kompetenzen der 
Schüler werden von den Lehrkräften wie folgt bewertet (Abb. 48). So lassen die Schüler ihre 
Mitschüler nach Einsatz des Programms häufiger ausreden (61%) und hören ihnen auch besser 
zu (61%). Die Beiträge der Mitschüler gewinnen mehr an Bedeutung und werden durch die 
Schüler häufiger kommentiert (58%), so dass Diskussionen in der Klasse konstruktiver geführt 
werden können. Darüber hinaus werden Meinungen der Mitschüler, auch wenn sie nicht mit der 
eigenen Meinung übereinstimmen, von den „Erwachsen werden“ Schülern mehr toleriert (66%). 
70% der Lehrkräfte stimmen darüber hinaus der Aussage zu, dass die Schüler durch „Erwachsen 
werden“ häufiger ihre Meinungen vertreten, ohne andere Personen zu verletzen oder zu beleidi-
gen. Dieses gehe mit einer Abnahme verbaler Aggressionen innerhalb der Klassen und einer 
Zunahme eines allgemein toleranteren Verhaltens einher. Dies drückt sich u.a. dadurch aus, dass 
die Schüler jetzt mehr Rücksicht auf ihre Mitschüler nehmen (68%) und sie sich gegenseitig 
mehr helfen und häufiger unterstützen (62%) (Abb. 48).  
 
Abb. 48 Auswirkungen von „Erwachsen werden“ auf die Schüler. Bereich: Verhalten 
gegenüber den Mitschülern. Angaben in Prozent (n=720 - 740, je nach Mis-
sings), zutreffend=trifft zu/ziemlich zu; nicht-zutreffend=trifft kaum zu/trifft 
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Ein geringer Anteil von weniger als 10% der Lehrkräfte sind der Meinung, dass „Erwachsen 
werden“ keinen Einfluss auf die oben genannten Verhaltensänderungen ausübt: Diese Gruppe 
beantwortet die Aussagen mit „nicht-zutreffend“ (= „trifft kaum zu“ bzw. „trifft nicht zu“). Je 
nach Aussage haben 20% bis 30% der Lehrkräfte die Antwortmöglichkeit „trifft weder /noch 




auf das Schülerverhalten ausschließlich dem Programm „Erwachsen werden“ zuzuschreiben, da 
auch der reguläre Unterricht sowie eine Reihe anderer Aktivitäten an der Schule die oben ge-
nannten Effekte mit beeinflusst haben könnten.  
Auswirkungen von „Erwachsen werden“ auf verschiedene Fähig- und Fertigkeiten der Schüler 
Die Aussagen dieser Items beinhalten verschiedene Aspekte von Fähigkeiten und Fertigkeiten, 
die auch für die Unterrichtspraxis und somit für den schulischen Alltag wesentlich sind. Hierbei 
interessiert, inwieweit aus Lehrersicht ein Lebenskompetenzförderprogramm auch solche Fer-
tigkeiten positiv beeinflussen kann. Abbildung 49 fasst die Ergebnisse zusammen. Einen Ein-
fluss übt „Erwachsen werden“ auf das Selbstvertrauen (und die kommunikativen Fähigkeiten) 
der Schüler aus: 64% der Lehrkräfte geben an, dass die Schüler durch das Programm mutiger 
sind und sich häufiger trauen, Sachverhalte oder Ergebnisse vor der Klasse (verbal) zu präsen-
tieren. Nach Aussagen von 38% der Lehrer profitieren die Schüler zusätzlich von dem Pro-
gramm insoweit, dass sie ihre Aufgaben selbstständiger lösen können. Das Durchhaltevermögen 
der Schüler wird nach Meinung von einem Drittel der Lehrkräfte beeinflusst: Die Schüler geben 
nicht so schnell auf wie vor dem Programmeinsatz, sondern arbeiten gerade bei auftretenden 
Schwierigkeiten weiter, um ihre Aufgaben zu Ende zu führen. Immerhin geben mehr als ein 
Viertel der Lehrkräfte an, dass durch „Erwachsen werden“ die Schüler ihre Aufgaben besser 
planen können und dem normalen Unterricht größeres Interesse entgegenbringen bzw. ihn mit 
stärkerer Aufmerksamkeit verfolgen. 
Heutzutage sind auch schon Kinder und Jugendliche durch Stress belastet. Bei jungen Men-
schen sind es nicht unbedingt einschneidende kritische Lebensereignisse, die stressauslösend 
wirken, sondern vielmehr die Summe alltäglicher Belastungen. Die Schule sowie die damit ver-
bundenen Leistungsanforderungen stellen für die Kinder und Jugendlichen einen Ort des Stress-
erlebens dar (Freitag, 1998). Um auf Stresssituationen adäquat reagieren zu können, kommt 
dem Erlernen von Bewältigungsstrategien und Entspannungstechniken hohe Relevanz zu. Ent-
spannungstechniken sind deshalb auch integraler Bestandteil des Präventionsprogramms. In 
diesem Zusammenhang interessierte, inwieweit die angebotenen Entspannungsübungen Wir-
kungen bei den Schülern zeigen. Der Aussage „Durch den Unterricht mit dem Programm „Er-
wachsen werden“ können sich die Schüler leichter entspannen“ stimmen nahezu die Hälfte der 
Lehrer zu. Darüber hinaus geben etwa 2 von 5 Lehrern an, dass die Schüler gelernt haben, auch 
in schwierigen Situationen gelassener und ruhiger zu reagieren. Somit erzielt das Programm bei 





Abb. 49 Auswirkungen von „Erwachsen werden“ auf die Schüler. Bereich: Fähigkeiten 
der Schüler. Angaben in Prozent (n=720 - 740, je nach Missings), 
zutreffend=trifft zu/ziemlich zu; nicht-zutreffend=trifft kaum zu/trifft nicht zu 
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Auffällig ist der deutlich erhöhte Anteil von „trifft weder – noch zu“ - Antworten, der je nach 
Item zwischen 26% und 53% liegt (Abb. 49): Für einen Teil der Lehrer ist eine eindeutige Be-
antwortung dieser Aussagen offenbar nicht möglich. Wie oben schon erwähnt ist ein wesent-
licher Grund hierfür, dass die Lehrer die Auswirkungen auf die Fähigkeiten der Schüler nicht 
allein auf das Programm „Erwachsen werden“ zurückführen können. Ferner geben maximal ein 




Auswirkungen von „Erwachsen werden“ auf das Akzeptanzverhalten eigener und fremder 
Schwächen und Leistungen 
Die letzten Aussagen subsumieren Verhaltensweisen und Einstellungen der Schüler ihren eige-
nen Leistungen, Stärken und Schwächen gegenüber und geben somit erste Hinweise darauf, wie 
sich die Person selbst sieht bzw. einschätzt. Gleichzeitig werden aber auch Aussagen über die 




Abb. 50 Auswirkungen von „Erwachsen werden“ auf die Schüler. Bereich: Akzeptanz 
eigener/ fremder Stärken und Schwächen. Angaben in Prozent (n=720 - 740, je 
nach Missings), zutreffend=trifft zu/ziemlich zu; nicht-zutreffend=trifft kaum 
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Abbildung 50 fasst die Ergebnisse zusammen und verdeutlicht auch in diesem Bereich die 
Wirksamkeit des Programms. Nach den Aussagen der Lehrer nehmen die Schüler nicht nur ihre 
Stärken, sondern auch ihre Schwächen nach Einsatz von „Erwachsen werden“ häufiger wahr 
(54%). Die beobachteten Veränderungen in diesem Bereich beschränken sich jedoch nicht nur 
auf die Wahrnehmung von Fehlern und Schwächen, sondern darüber hinaus haben die Schüler 
gelernt, diese Eigenschaften auch zu akzeptieren und in den jeweiligen Situationen darauf an-
gemessen zu reagieren (47%). Aber nicht nur die eigenen, sondern auch die Schwächen der 
Mitschüler werden jetzt weit häufiger von den Schülern akzeptiert (64%). Kommentare von den 
Lehrern hierzu waren z.B. „...früher reagierten die Schüler mit verletzenden Sprüchen auf ir-
gendeine Schwäche der Mitschüler oder er wurde deswegen ausgelacht. Dieses Verhalten be-
obachte ich heute weit weniger...“  
Nahezu jeder dritte Lehrer gibt an, dass die Schüler ihre eigenen (schulischen) Leistungen durch 
„Erwachsen werden“ häufiger richtig einschätzen. Ferner erkennen die Schüler nach Aussagen 
von 58% der Lehrer durch das Programm auch die (schulischen) Leistungen ihrer Mitschüler 
häufiger an. Darüber hinaus geben 71% der Lehrkräfte an, dass die Schüler ihr eigenes Verhal-
ten besser reflektieren können. 
Beurteilung der Wirksamkeit des Programms „Erwachsen werden“ in Abhängigkeit vom Schul-
typ, Geschlecht und der Einsatzart 
Im Folgenden interessierte, ob es schulformabhängige Unterschiede bzw. Unterschiede zwi-




soll überprüft werden, ob die Wirksamkeitsbewertung von der Art des Programmeinsatzes ab-
hängt.  
Für diese Berechnung wurden die Werte der o.g. 22 Wirksamkeitsitems addiert und ein Gesamt-
summenindex zur Wirksamkeitsbewertung gebildet. Der berechnete Wirksamkeitsbewertungs-
index weist eine Spannweite von 22 bis 110 Punkten auf, wobei ein hoher Punktwert gleichzu-
setzen ist mit einer hohen positiven Wirksamkeitsbewertung des Programms seitens der Lehr-
kräfte.  
Die Ergebnisse der Varianzanalyse zeigen, dass Lehrerinnen (x¯=72,3) und Lehrer (x¯=73,5) die 
Wirksamkeit des Programms „Erwachsen werden“ auf die Fähigkeiten der Schüler ähnlich gut 
beurteilen (F(1,299) = 0,17; p=0,6). In der Beurteilung zur Programmwirkung können zwischen 
den Lehrkräften der vier Schultypen im Trend Unterschiede festgestellt werden (F(1,299) = 2,6; 
p=0,06!). Vergleicht man die Wirksamkeitsbewertung zwischen den einzelnen Schultypen, so 
zeigt sich, dass Lehrkräfte von Hauptschulen (x¯=65,2) dem Programm eine geringere Wirksam-
keit zuschreiben als Lehrkräfte der drei anderen Schulformen (x¯=75,9) (F(1,299) = 4,9; p<0,05). 
Zwischen den drei weiteren Schulformen können untereinander keine statistisch bedeutsamen 
Unterschiede festgestellt werden. Erwartungsgemäß schreiben die Lehrkräfte, die „Erwachsen 
werden“ kontinuierlich in ihrem Unterricht einsetzen, dem Programm eine höhere Wirksamkeit 
zu als die Gruppe, die eine diskontinuierliche Einsatzart bevorzugen (F(1,299)=5,1; p<0,05) 
(Tab 16).  
Tab. 16 Beurteilung der Wirksamkeit des Programms „Erwachsen werden“ aus der 
Sicht der Lehrkräfte getrennt nach Schultyp und Einsatzart. Range des Bewer-
tungsindex: 22-110 Punkte.  




Geschlecht der Lehrkräfte 0,71 1, 299 =0,6 72,3 73,5 
Schultyp:  
HS versus GE/RS/GY 
4,95 1, 299 <0,05   
Einsatzart  5,2 1, 299 <0,05   
      
 HS [x¯] GE [x¯] RS [x¯] GY [x¯] Gesamt 
kontinuierlicher Einsatz 73,5 77,7 79,3 77,7 76,4 
diskontinuierlicher Einsatz 57,5 66,6 76,9 74,5 69,4 





6.2 Ergebnisse der Schulleiterbefragung 
Das folgende Kapitel stellt die Aussagen über die Auswirkungen des Programms „Erwachsen 
werden“ auf Schul- und Klassenebene aus der Sicht der Schulleiter dar.  
 
 
6.2.1 Beschreibung der Stichprobe  
Die Schulleitungen von 600 Schulen, die für die Lehrerbefragung angeschrieben wurden, erhiel-
ten zeitgleich einen Fragebogen. Von diesen 600 Direktoren leiten 34% ein Gymnasium, 26% 
eine Haupt-, 22% eine Real-, und 11% eine Gesamtschule. Der Anteil an Orientierungsstufen 
betrug 3% und Schulen für Lernbehinderte 4%. Von den 600 Schulleitern haben 363 den Frage-
bogen vollständig ausgefüllt zurückgeschickt. Dies entspricht einer Rücklaufquote von 61%. 
Die prozentuale Verteilung des Rücklaufs über die verschiedenen Schulformen entspricht im 
Wesentlichen der o.g. Häufigkeitsverteilung (Abb. 51).  
 
Abb. 51  Häufigkeitsverteilung der Schulleiterstichprobe getrennt nach Schulform. An-




















39% der Schulleiter dieser Stichprobe arbeiten an einer Schule in NRW. 19% leiten eine Schule 
in Schleswig-Holstein, 12% in Niedersachsen, 9% in Rheinland-Pfalz bzw. Saarland und 6% in 
Baden-Württemberg. Der Anteil für Bayern, Hessen und Hamburg beträgt jeweils 5% und für 




Teilnahme der Schulleitung an einem Einführungsseminar und Umsetzung des Programms in 
den Unterricht 
Eine häufig gestellte Forderung der „Erwachsen werden“- Lehrkräfte ist, dass auch die Schul-
leitung an einem Einführungsseminar teilnehmen sollte. Erwartet wird hierdurch ein besseres 
Verständnis für den Einsatz lebenskompetenzfördernden Maßnahmen seitens der Schulleitung, 
sowie eine Unterstützung bei der Umsetzung und Implementierung des Programms im Schulall-
tag. In diesem Zusammenhang interessierte die Frage, wie viele Schulleiter schon an einem 
dreitägigen Einführungsseminar teilgenommen haben. Diese Frage wird von 23% der Schullei-
ter bejaht. Weitere 3% der Schulleiter geben an, dass sie für eines der nächsten Seminare ange-
meldet sind. Zwischen den Schulleitern der vier Regelschulformen bestehen keine Unterschiede 
bezüglich der Teilnahme an einem solchen Seminar. (Abb. 52 – linke Säulen). Jeweils 20% der 
Schulleitungen von Realschulen und Gymnasien sind ausgebildete „Erwachsen werden“-Lehrer. 
Der Anteil unter den Hauptschuldirektoren beträgt 23% und unter den Direktoren von Gesamt-
schulen 28%. Von den Schulleitern, die eine Ausbildung zum „Erwachsen werden“-Lehrer ab-
solviert haben, haben durchschnittlich 73% das Programm im Unterricht eingesetzt. Mit etwa 
80% haben die Schulleitungen von Gymnasien und Gesamtschulen Programmteile im Unter-
richt etwas häufiger eingesetzt, gegenüber der Schulleitung von Haupt- (71%) bzw. Realschulen 
(63%) (Abb. 52 – rechte Säulen). 
 
Abb. 52 Linke Abbildung: Teilnahme der Schulleitung an einem dreitägigem Einfüh-
rungsseminar getrennt nach Schulform. Angabe in Prozent (n=335). 
Rechte Abbildung: Einsatz von „Erwachsen werden“ im Unterricht nach Ab-



























6.2.2 Auswirkungen des Programms „Erwachsen werden“ aus Sicht der Schulleitung 
Um die Einschätzungen der Schulleiter hinsichtlich der Wirkungen von „Erwachsen werden“ zu 
ermitteln, wird ihnen eine Liste mit insgesamt 11 Items vorgelegt. Diese 11 Items beinhalten 
Aussagen über das Schul- bzw. Klassenklima, das Schulimage, die Lernmotivation und das 
Verhältnis/die Kommunikation der einzelnen Akteure untereinander. Alle Aussagen wurden mit 
dem Satz „Durch den Einsatz des Programms „Erwachsen werden“ hat sich ...“ eingeleitet, um 
sicher zu stellen, dass nur die Auswirkungen berücksichtigt werden, die durch „Erwachsen wer-
den“ hervorgerufen wurden. Als Antwortmöglichkeit stand den Schulleitern eine fünf-stufige 
Skala („sehr verbessert“ – „ziemlich verbessert“ – „weder noch“ – „eher verschlechtert“ – 
„sehr verschlechtert“) zur Verfügung. 
In Tabelle 17 sind die Items in ihrem Wortlaut aufgeführt und die prozentualen Häufigkeiten der 
jeweiligen Antworten über die Gesamtstichprobe dargestellt.  
 
Tab. 17 Auswirkungen des Programms „Erwachsen werden“ an der Schule aus der 
Sicht der Schulleitung. Angaben in Prozent (n=190-210, je nach Missings). 
Durch den Einsatz des Programms 










die Kommunikation der Schüler untereinander ... 13,1 71,8 15,0 
das Klassenklima ... 15,4 71,6 13,0 
die Lernmotivation der Schüler ... 2,3 38,1 59,7 
der Leistungsstand der Schüler ... 0,6 16,0 83,4 
    
die Kommunikation der Lehrkräfte untereinander ... 7,2 44,3 48,5 
das Verhältnis der Lehrkräfte untereinander ... 6,9 36,0 57,1 
die Kommunikation zwischen Schülern und Lehrern ... 9,0 67,1 23,9 
    
die Kommunikation zwischen Eltern und Lehrern ... 3,2 31,6 65,2 
das Verhältnis zwischen Eltern und Lehrern ... 5,5 37,2 57,4 
    
das Image meiner Schule in der Öffentlichkeit ... 8,9 38,5 52,6 





Nach Aussagen der Schulleiter wirkt sich das Programm „Erwachsen werden“ nicht negativ auf 
eine der vorgegebenen Wirkungsitems aus, d.h. in keinem Fall wurde die Antwortkategorie 
„eher verschlechtert“ bzw. „sehr verschlechtert“ angegeben. Darüber hinaus bestehen keine 
statistisch bedeutsamen Unterschiede in den prozentualen Häufigkeiten zustimmender Antwor-
ten zwischen Schulleitern mit und ohne Ausbildung zum „Erwachsen werden“-Lehrer. Ferner 
können keine wesentlichen Unterschiede zwischen den Antworten der Schulleitergruppen mit 
Programmerfahrung und der Gruppe, die „Erwachsen werden“ noch nicht im Unterricht einge-
setzt haben, nachgewiesen werden. 
Ein primäres Ziel von „Erwachsen werden“ ist die Förderung einer Klassengemeinschaft, in der 
sich die Schüler wohl fühlen und in ihrer Individualität akzeptiert werden. Eine solche Gemein-
schaft schafft Vertrauen und hilft Beziehungen aufzubauen. Sie fördert die konstruktive Zu-
sammenarbeit der einzelnen Akteure und schafft eine positive Lernatmosphäre.  
Überprüft werden soll, ob das Programm – entsprechend seiner Zielvorgabe - das Klassenklima 
und/oder die Kommunikation bzw. das Verhältnis der einzelnen Akteure untereinander positiv 
verändern kann. Von den Schulleitern werden positive Veränderungen im Schülerverhalten 
bzw. auf Klassenebene festgestellt. 87% der Schulleiter geben an, dass sich das Klassenklima 
durch das Programm „Erwachsen werden“ „sehr“ bzw. „ziemlich verbessert“ hat. Keiner der 
Schulleiter gibt an, dass sich das Klassenklima durch das Programm verschlechtert hat, so dass 
kontraproduktive Effekte ausgeschlossen werden können. Im schulformspezifischen Vergleich 
wird die Auswirkung des Programms auf das Klassenklima gleichermaßen positiv beurteilt: 
84% der Schulleiter von Hauptschulen, jeweils 88% der Direktoren von Realschulen bzw. 
Gymnasien und 93% von Gesamtschulen stimmen der Aussage zu (Abb. 53). Aber nicht nur das 
Klassenklima, sondern auch die kommunikativen Kompetenzen der Schüler verbessern sich 
durch „Erwachsen werden“: 85% der Schulleiter geben an, dass sich die Kommunikation zwi-
schen den Schülern „sehr“ bzw. „ziemlich verbessert“ hat. Werden die Aussagen der Schullei-
tung getrennt nach Schulform ausgewertet, so geben jeweils etwa 90% der Direktoren an Real-
schulen bzw. Gymnasien eine Verbesserung der Kommunikation unter den Schülern an. Niedri-






Abb. 53 Auswirkungen des Programms „Erwachsen werden“ auf die Schüler aus der 
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Darüber hinaus stellen 2 von 5 Schulleitern fest, dass sich die Lernmotivation der Schüler ver-
bessert hat. Eine negative Auswirkung des Programms auf die Lernmotivation der Schüler wird 
auch in diesem Falle von keinem Schulleiter benannt. Besonders bei Hauptschülern und Gym-
nasiasten kann gegenüber Real- bzw. Gesamtschülern eine verbesserte Lernmotivation nachge-
wiesen werden (Abb. 53). 
Eine Verbesserung des Leistungsstandes der Schüler durch das Programm wird nur von 17% 
der Schulleiter angegeben. Werden die Aussagen der Direktoren nach den vier Schultypen ge-
trennt ausgewertet, so geben knapp ein Viertel der Hauptschuldirektoren, 13% der Realschuldi-
rektoren und jeweils 15% der Schulleitungen der beiden anderen Schultypen an, dass sich der 
Leistungsstand ihrer Schüler verbessert hat,. 
Aus der Sicht der Schulleitung ergeben sich ferner folgende Programmauswirkungen bei den 
Lehrern bzw. im Kollegium. Drei Viertel der Schulleiter berichten von einer verbesserten 
Kommunikation sowie einem verbesserten Verhältnis zwischen Lehrern und Schülern. Einen 
positiven Einfluss übt das Programm auch auf die Kommunikation und das Verhältnis der Leh-
rer untereinander aus. So geben über die Hälfte der Schulleiter an, dass sich durch „Erwachsen 
werden“ innerhalb des Kollegiums eine positive Kommunikationskultur entwickelt hat. Das 
Verhältnis unter den Kollegen hat sich nach Aussagen von 44% der Schulleiter verbessert. Je-
doch können für beide Aussagen Unterschiede zwischen den Schulformen festgestellt werden 
(Abb. 54). 87% der Gesamtschuldirektoren, jeweils 56% der Schulleiter von Realschulen und 
Gymnasien und 37% der Hauptschuldirektoren geben an, dass sich die Gesprächskultur inner-
halb des Kollegiums verbessert hat. Vergleichbare schulformspezifische Unterschiede bestehen 




untereinander sehr bzw. ziemlich verbessert hat. Besonders haben die Lehrkräfte von Gesamt-
schulen profitiert: 80% der Schulleiter von Gesamtschulen berichten, dass sich der Umgang der 
Lehrer untereinander wesentlich verbessert hat. Der gleiche Sachverhalt wird von 46% der 
Schulleiter von Gymnasien, von 41% der Realschuldirektoren und von 33% der Hauptschuldi-
rektoren angegeben (Abb. 54). 
 
Abb. 54 Auswirkungen des Programms „Erwachsen werden“ auf das Kollegium aus 
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In Kapitel 6.1.3 wurde die Elternarbeit zum Programm einschließlich deren Wirkungen aus dem 
Blickwinkel der Lehrkräfte ausführlich beschrieben. Durchschnittlich stimmen 35% der Lehr-
kräfte, die einen „Erwachsen werden“ Elternabend durchgeführt haben, der Aussage zu, dass 
sich das Verhältnis zu den Eltern wesentlich verbessert hat und 26% berichten, besser mit den 
Eltern ihrer Schüler kommunizieren zu können. Die Schulleiter schätzen die Entwicklung in der 
Zusammenarbeit zwischen Eltern und Lehrkräfte sogar noch etwas besser ein: 43% der 
Schulleiter geben an, dass sich das Verhältnis zwischen Eltern und Lehrern durch „Erwachsen 
werden“ positiv entwickelt hat und 35% der Schulleiter berichten über eine verbesserte 
Kommunikation zwischen beiden Akteuren. Tendenzmäßig wird von den Schulleitern der 
Hauptschulen sowohl die Kommunikation wie auch das Verhältnis zwischen Lehrern und Eltern 





Abb. 55 Auswirkungen des Programms „Erwachsen werden“ auf die Arbeit mit den 
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„Erwachsen werden“ fördert darüber hinaus das Ansehen der Schule. Auf die Aussage „Durch 
den Einsatz des Programms hat sich das Image meiner Schule in der Öffentlichkeit...“ antwor-
ten etwa die Hälfte der Schulleiter „sehr verbessert“ bzw. „ziemlich verbessert“. Diesbezüglich 
können zwar Unterschiede zwischen den Aussagen der Schulleitungen der vier Regelschulen 
festgestellt werden, die jedoch nicht signifikant sind. Nahezu 60% der Direktoren von Gymna-
sien stimmen dieser Aussage zu. Die Antworten der Schulleitungen der drei anderen Schultypen 
liegen hierbei zwischen 33% und 43% (Abb. 56).  
Nach den Aussagen von etwa der Hälfte der Schulleiter hat sich durch den Einsatz des Pro-
gramms „Erwachsen werden“ auch das Schulklima sehr bzw. ziemlich verbessert. Zwischen den 
Aussagen der Schulleiter der vier Regelschulformen bestehen geringfügige Unterschiede (Abb. 
56). 
Abb. 56 Auswirkungen des Programms  „Erwachsen werden“ auf das Schulimage und 
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Die Ergebnisse dieser Befragung zeigen die hohe Akzeptanz, die die Schulleitungen dem Pro-
gramm „Erwachsen werden“ entgegenbringen. Das Programm wirkt sich nach Aussagen der 
Schulleitung positiv auf das Klassenklima, das Verhältnis und die Kommunikation der einzel-
nen Akteure untereinander aus. Für jeweils gut die Hälfte der Schulleiter hat sich durch den 
Einsatz des Programms auch das Schulklima sowie das Ansehen der Schule in der  Öffentlich-
keit verbessert. Gering sind hingegen die Auswirkungen des Programms auf die Lernmotivation 




6.3 Ergebnisse der Schülerbefragung 
Die Darstellung der empirischen Ergebnisse aus den Schülerbefragungen erfolgt in drei Schrit-
ten. Im ersten Teil werden Informationen über die Schülerstichprobe gegeben. Der zweite Teil 
fasst die Ergebnisse der Programmbewertung im Hinblick auf Akzeptanz und Wirksamkeit zu-
sammen. Hierbei werden nicht nur die Aussagen der Interventionsschüler dargestellt, sondern 
vergleichend auch die der Interventionslehrer. Im Anschluss werden im dritten Teil die Ergeb-
nisse der Längsschnittuntersuchung beschrieben.  
 
6.3.1 Beschreibung der Stichprobe 
Die Schülerbefragung ist an 15 Schulen in den Städten Bielefeld, Gütersloh und Lübbecke mit 
insgesamt 35 Klassen der Jahrgangsstufe 5 und 7 durchgeführt worden. An der Befragung ha-
ben zum 1. Messzeitpunkt 974 Schüler, zum 2. Messzeitpunkt 1005 Schüler und zum dritten 
Messzeitpunkt 1020 Schüler teilgenommen. In die Auswertung sind letztendlich die vollständi-
gen Angaben von 761 Schülern eingegangen: darunter 374 Schüler der Interventionsgruppe und 
387 Schüler der Kontrollgruppe (Tab. 18). Die Drop-out Quote setzt sich wie folgt zusammen: 
 Es wurden nur die Schüler in die Stichprobe aufgenommen, von denen zu allen drei 
Messzeitpunkten ein vollständiger Datensatz vorlag.  
 Schüler, die weniger als 17 „Erwachsen werden“ Stunden während der Interventionsphase 
erhalten haben, wurden aus der Stichprobe ausgeschlossen (n=48). 
 Eine Klasse mit 25 Schülern wurde wegen der Teilnahme an einem suchtpräventiven Wett-
bewerb aus der Stichprobe ausgeschlossen, da hier interferierende Effekte zu erwarten wa-
ren. 
 Die Fragebögen von insgesamt 7 Schülern wurden wegen unglaubwürdiger Angaben zu 
Konsummengen nicht weiter berücksichtigt. 
Tab. 18 Verteilung der Stichprobe nach Gruppenzugehörigkeit, Klassenstufe, Ge-
schlecht u. Muttersprache (M-Sprache). Alter: Mittelwert ± Standardabwei-
chung zum 1. Messzeitpunkt. 
 Inter-
vention 





5. Klassen 278 322 600 49% 51% 80% 20% 10,4±0,5 
7. Klassen 96 65 161 45% 55% 48% 52% 13,0±0,9 




Die Schüler des 5. Jahrganges besuchen Gymnasien bzw. Gesamt- oder Realschulen. Da zum 1. 
Messzeitpunkt zwischen den Schülern der drei Schultypen keine statistisch bedeutsamen Unter-
schiede in den hier untersuchten Zielvariablen nachgewiesen werden konnten, beziehen sich alle 
folgenden Aussagen auf die Gesamtstichprobe von 600 Schülern des 5. Jahrganges. 49% der 
Schüler der 5. Klassen sind Mädchen und 51% Jungen. Die Altersspanne liegt zum ersten 
Messzeitpunkt zwischen 9 und 12 Jahren: Der Altersmittelwert bei 10,4 Jahren. 
Die Schüler der 7. Klassen besuchen die Hauptschule. Das mittlere Alter dieser Jugendlichen 
liegt bei 13,0 Jahren, mit einer Altersspanne von 12 bis 16 Jahren. Der Jungenanteil ist mit 55% 
höher als der Mädchenanteil (45%). 
In beiden Klassenstufen bestehen zwischen der Interventions- und Kontrollgruppe keine statis-
tisch bedeutsamen Unterschiede im Alter und dem Geschlechterverhältnis der Schüler. 
Der Anteil der Schüler, die Deutsch als Muttersprache angeben, liegt in der Gesamtstichprobe 
bei 73%. In den 5. Klassen geben 80% der Schüler und in den 7. Klassen (Hauptschulen) ledig-
lich 48% der Schüler Deutsch als Muttersprache an. Dieser Unterschied ist statistisch bedeutsam 
(χ2 = 62,2; df=1; p<0,001). Von den ausländischen Schülern werden verschiedene Sprachen 
angegeben, wobei russisch bzw. polnisch am häufigsten als Muttersprache genannt werden. 
Fasst man die einzelnen Ländersprachen einer bestimmten geografischen Region zusammen so 
verteilen sie sich über die Gesamtstichprobe wie folgt: 13,6% Osteuropa/ehemalige GUS Län-
der, 7% Türkei, 2,3% Vorderasien, 2,3% Balkanstaaten, 1,3 % arabischer Mittelmeerraum und 
1% Mitteleuropa.  
Nach den familiären Lebensverhältnissen gefragt, geben 85 % der Fünftklässler und 87% der 
Siebtklässler an, dass sie mit beiden Elternteilen zusammen leben. Auf die Frage: „Geht Dein 
Vater regelmäßig arbeiten?“ antworten 93% der Schüler der 5. Klasse und 84 % der Schüler der 
7. Klasse mit „Ja“. Der Anteil berufstätiger Mütter beträgt in den Gesamtstichprobe etwa 60%. 
In beiden Klassenstufen bestehen zwischen der Interventions- und Kontrollgruppe keine statis-







6.3.2 Bewertung des Programms43 aus der Sicht der Interventionslehrer und -schüler 
Bewertung des Programms aus der Sicht der Interventionslehrer 
Nach Abschluss der Interventionsphase haben alle Lehrkräfte, die „Erwachsen werden“ im Un-
terricht eingesetzt hatten, einen Bewertungsfragebogen erhalten. Dieser enthält Fragen zur Ein-
schätzung des „Erwachsen werden“ Unterrichts, zur Beurteilung des Lehrerhandbuches / der 
Unterrichtsthemen und zur (selbstbeobachteten) Wirksamkeit des Programms. Insgesamt sind 
die Fragebögen von 21 Lehrern in die Auswertung eingegangen. Zuerst sollen die Ergebnisse 
zur Materialbewertung dargestellt werden, gefolgt von den Aussagen zur Akzeptanz und 
Wirksamkeit.  
Allgemeine Bewertung des Lehrerhandbuchs durch die Interventionslehrer 
Die Interventionslehrer beurteilen das Lehrerhandbuch zum Programm positiv. So wird von 
95% der Lehrkräfte das didaktische Konzept des Lehrerhandbuches mit „sehr gut“ bzw. „gut“ 
beurteilt. Weiterhin bestätigen 80% der Lehrer, dass die Arbeitsblätter im Hinblick auf Sprache 
und Inhalt für die Schüler angemessen konzipiert sind. Die Textlänge der Arbeitsblätter wird 
von 63% der Lehrern für angemessen erachtet und 37% der Lehrer geben hierzu an, dass gerin-
ge Textkürzungen notwendig gewesen wären, um eine Überforderung der Schüler zu vermei-
den. Die einzelnen Unterrichtsthemen lassen sich nach Aussage von 85% der Lehrer „gut“ in 
den regulären Unterricht integrieren. 
Aussagen der Interventionslehrer zur Akzeptanz des Programms 
In einer allgemeinen Bewertung sagen 90% der Interventionslehrer, ihnen hätten die „Erwach-
sen werden“ Stunden Spaß gemacht und etwa zwei Drittel charakterisieren diesen Unterricht als 
„spannender“ im Vergleich zu ihrem normalen Unterricht (Abb. 57). 85% der Lehrer stellen 
fest, dass die Schüler während des Unterrichts viel Spaß gehabt haben und 60% geben an dar-
über hinaus beobachtet zu haben, dass der Unterricht bei den Schülern für die einzelnen Themen 
großes Interesse geweckt hat. Die Sinnhaftigkeit des „Erwachsen werden“ Unterrichts wird von 
keiner Lehrkraft angezweifelt und wird von allen als notwendig erachtet. Entsprechend würden 
fast alle Lehrkräfte die Programmthemen immer wieder einsetzten, denn der Aussage, „Diesen 
Unterricht möchte ich lieber nicht noch einmal durchführen“, stimmen lediglich 5% der Lehrer 
zu. Berücksichtigt man in diesem Zusammenhang, dass für knapp 40% der Lehrer die „Erwach-
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 Die eingesetzten Programmthemen sowie die „Umsetzungstreue“ der einzelnen Unterrichtseinheiten sind in Kapi-




sen werden“ Unterrichtsstunden anstrengender gewesen sind als ihr regulärer Unterricht, so 
wird die zugemessene Bedeutung dieser Stunden für die Lehrer deutlich. 
Abb. 57 Beurteilung des Programms „Erwachsen werden“ aus der Sicht der Interven-




Aussagen der Interventionslehrer zu den Auswirkungen des Programms auf die Schüler und auf 
die eigene Unterrichtspraxis 
Die Durchführung von „Erwachsen werden“ wird mit positiven Folgen sowohl für die Schüler 
als auch für die eigene Unterrichtspraxis in Verbindung gebracht (Abb. 58). So geben 4 von 5 
Lehrkräften an, dass durch „Erwachsen werden“ eine bessere Lernatmosphäre in der Klasse 
erreicht wurde, die sich u.a. dadurch auszeichnet, dass das eigenverantwortliche Arbeiten der 
Schüler im Unterricht gefördert wurde (55%). Der Unterricht wirkt sich ferner positiv auf das 
Klassenklima aus (85%) und in nahezu der Hälfte der Klassen konnte nach Aussagen der Lehrer 
eine Abnahme verbaler bzw. physischer Aggressionen beobachtet werden. Drei Viertel der Leh-
rer geben weiterhin an, dass durch diesen Unterricht die Schüler gelernt haben, mit ihren Kon-
flikten konstruktiver umzugehen. Nach den Aussagen von jeweils zwei Dritteln der Pädagogen 
erkennen darüber hinaus die „Erwachsen werden“ Schüler häufiger die Leistungen ihrer Mit-
schüler an und akzeptieren auch häufiger deren Schwächen. Ebenso wirkt sich dieser Unterricht 
auf die Beziehung zwischen Schülern und Lehrern aus, denn 65% der Lehrkräfte stimmen der 





Abb. 58 Beurteilung des Programms „Erwachsen werden“ aus der Sicht der Interven-
tionslehrer. Bereich: Wirkungen auf die Klasse /die eigene Unterrichtspraxis. 
Angaben zustimmender Antworten in Prozent (n=21). 
 
 
Neben den Wirkungen des Programms auf das Schülerverhalten berichten die Lehrer auch von 
Auswirkungen auf die eigene Unterrichtspraxis: Drei Viertel der Lehrer geben an, dass ihre 
eigenen Kompetenzen zur Förderung von Gruppenprozessen weiterentwickelt wurden und 2 
von 3 Pädagogen haben durch „Erwachsen werden“ neue Unterrichtsmethoden erlernt und wur-
den darüber hinaus ermutigt, neue Arbeitstechniken auch in ihrem regulären Unterricht auszu-
probieren. Weiterhin berichten über 60% der Pädagogen, dass die Eltern durchaus positiv auf 
das Programm bzw. auf dessen Zielsetzungen reagiert haben.  
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass „Erwachsen werden“ von den Interventionslehrern 
in hohem Maße akzeptiert und positiv bewertet wird. Die eingesetzten Materialien sind für die 
jeweiligen Klassen angemessen konzipiert und geeignet. Die Unterrichtseinheit fördert das 
Klassenklima und wirkt sich fördernd sowohl auf das Verhalten der Schülern als auch auf die 
Unterrichtspraxis der Interventionslehrkräfte aus. Die hier dargestellten Aussagen der Interven-
tionslehrer stimmen weitgehend mit den in Abschnitt 3.1.7 beschriebenen Ergebnissen zur Pro-
grammakzeptanz und -auswirkungen der Lehrerbefragung überein. 
 
Bewertung des Programms aus der Sicht der Interventionsschüler 
Nicht nur die Lehrer, sondern auch die Schüler haben nach Abschluss der Interventionsphase 
einen Programmbewertungsfragebogen erhalten. Dieser enthält ebenfalls Fragen zur Akzeptanz 




Aussagen der Schüler zur Akzeptanz des Programms 
Abbildung 60 fasst die Ergebnisse zum Thema Akzeptanz zusammen. Das Programm wird auch 
von den Schülern akzeptiert und positiv beurteilt. In einer allgemeinen Bewertung sagen 82% 
der Schüler, das Programm hätte ihnen Spaß gemacht. 65% charakterisieren den Unterricht als 
spannend und der Großteil der Schüler lehnt die Aussage ab, dass der Unterricht schwer ver-
ständlich gewesen ist. 7 von 10 Schülern wünschen sich sogar, mehr solcher Unterrichtstunden 
zu bekommen. Darüber hinaus sagen 88% der Schüler, dass ihr Lehrer den Unterricht gut 
durchgeführt hat. Wertet man die Aussagen getrennt nach Geschlecht aus, so zeigt sich, dass 
Mädchen gegenüber Jungen allen Aussagen mit einer höheren prozentualen Häufigkeit zustim-
men (s.u.).  
 
Abb. 60 Beurteilung des Programms „Erwachsen werden“ aus der Sicht der Schüler. 
Bereich: Akzeptanz. Angaben zustimmender Antworten in Prozent (n=361). 
Unterricht hat Spaß gemacht
Unterricht fand ich anstrengend
Schön, wenn wir mehr solchen U. hätten
Lehrer hat Unterricht gut durchgeführt
Unterricht war spannender als normaler U. 
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Aussagen der Schüler zu den Auswirkungen des Programms 
Von Interesse war, welche Wirkungen die Schüler im Zusammenhang mit „Erwachsen werden“ 
an sich selbst bzw. in der Klasse wahrnehmen. Die Schüler verbinden mit dem Programm Ver-
änderungen innerhalb der Klassengemeinschaft (Abb. 61). So geben 60% der Schüler an, durch 
„Erwachsen werden“ mehr Rücksicht auf ihre Mitschüler zu nehmen und die Hälfte der Schüler 
hat durch das Programm einen besseren Kontakt zu den Mitschülern bekommen. Auch der Um-
gang und die Zusammenarbeit der Schüler untereinander hat sich nach Aussagen von 56% der 
Schüler verbessert. Das Programm wirkt sich weiterhin positiv auf das Klassenklima aus (78%). 
Ferner stimmen 42% der Schüler der Aussage zu: „Dieser Unterricht hat mir geholfen, besser 
mit meinen Problemen umzugehen“ und immerhin haben knapp 30% der Schüler mit ihren El-
tern über das Programm gesprochen, also hat das Programm auch in dieser Hinsicht anstoßende 
Wirkungen. Wertet man die Aussagen getrennt nach Geschlecht aus, so zeigt sich, dass Schüle-




Abb. 61 Beurteilung des Programms „Erwachsen werden“ aus der Sicht der Schüler. 
Bereich: Wirkungen auf die Schüler. Angaben zustimmender Antworten in Pro-
zent (n=361). 
Durch U. nehme ich mehr Rücksicht auf
meine Mitschüler
Dieser U. hat uns geholfen, in der Klasse
besser miteinander umzugehen
Durch U. habe ich einen besseren Kontakt zu
meinen Mitschüler bekommen
Dieser U. hat mir geholfen, besser mit
meinen Problemen umzugehen
Durch U. habe ich einen besseren Kontakt zu
meinen Lehrern bekommen
Über U. habe ich mit einen Eltern
gesprochen










In einer offen gestellten Frage konnten die Schüler die positiven Aspekte des Unterrichtspro-
gramms benennen, ohne dass ihnen Vorgaben gemacht wurden. Auf die Frage, was ihnen an 
dem Programm besonders gut gefallen hat, wurden folgende Aussagen am häufigsten genannt: 
 Die Möglichkeit, seine Meinung frei zu äußern und innerhalb einer akzeptierenden Atmo-
sphäre diskutieren zu können 
 Die Möglichkeit den Unterricht mitzugestalten 
 Die Tatsache, dass nicht nur der Lehrer redet und die Schüler zuhören 
 Die Tatsache, dass ohne Leistungsdruck gearbeitet werden kann 
 Sich in Kleingruppen bestimmte Themen selbst zu erarbeiten 
 Im Unterricht spielen zu können 
Insgesamt kann also von einer Unterrichtsreihe gesprochen werden, die bei den Schülern an-
kommt, für wichtig und auch notwendig erachtet wird und in verschiedenen Fällen entscheiden-
de Anregungen geliefert hat. 
 
Wird „Erwachsen werden“ von allen Schülern gleichermaßen akzeptiert und positiv bewertet? 
Von Interesse war, ob alle Schüler das Programm „Erwachsen werden“ gleich gut bewerten 
oder ob es Untergruppen gibt, die diesem Unterricht gegenüber weniger positiv eingestellt sind. 
Hierfür werden insgesamt 12 Akzeptanz- bzw. Bewertungsitems44 zu einem Programmbewer-
tungsindex addiert. Der berechnete Index weist eine Spannweite von 13 bis 48 Punkten auf, 
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wobei ein hoher Punktwert gleichzusetzen ist mit einer hohen positiven Bewertung des Pro-
gramms.  
Mittels univariater Varianzanalyse können Geschlechts- und Klassenstufenunterschiede in der 
Programmbewertung nachgewiesen werden. Keine Bewertungsunterschiede können hingegen 
zwischen deutschsprachigen Jugendlichen und Heranwachsenden anderer nationaler Herkunft 
festgestellt werden45. Die Ergebnisse zeigen, dass Mädchen das Programm „Erwachsen werden“ 
signifikant besser bewerten als Jungen (F(1,401) = 11,2; p<0,001). Ferner bewerten alle Fünft-
klässler das Programm besser als die Siebtklässler (F(1,401) = 5,1; p<0,05), wobei in beiden Klas-
senstufen der o.g. Geschlechtsunterschied weiterhin auftritt. Tabelle 19 fasst die Mittelwerte der 
einzelnen Gruppen zusammen. Ein Vergleich der jeweiligen Mittelwerte verdeutlicht, dass 
Mädchen der 5. und 7. Jahrgangsstufe das Programm ähnlich gut bewerten (t=0,58; p=0,5). Die 
Jungen der 7. Klassen hingegen bewerten das Gesamtprogramm weniger positiv. Der 
signifikante Klassenunterschied, wie oben beschrieben, beruht im wesentlichen auf der weniger 
guten Beurteilung der Jungen der 7. Klassen (t=2,5; p<0,01). Deutlich wird aber auch, dass 
keine der untersuchten Schülergruppen das Programm eindeutig schlecht bewertet. Alle 
Mittelwerte liegen etwa im oberen Drittel der Bewertungsskala. Somit kann lediglich zwischen 
guter und weniger guter Bewertung unterschieden werden. 
 
Tab. 19 Mittlere Bewertung des Programms „Erwachsen werden“ aus der Sicht der 
Schüler, getrennt nach Klassenstufe und Geschlecht (n=402). Range des Be-
wertungsindex: 13-48 Punkte. 
Gesamtstichprobe  5. Klasse 
Mädchen [x¯±s] Jungen [x¯±s]  Mädchen [x¯±s] Jungen [x¯±s] 
34,8±6,3 32,5±7,4  35,0±5,6 33,4±6,9 
  7. Klasse 
5. Klasse [x¯±s] 7. Klasse [x¯±s]  Mädchen [x¯±s] Jungen [x¯±s] 
34,3±6,4 32,5±8,2  34,3±8,0 30,6±8,0 
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  Für die Gruppemeinteilung „deutschsprachig“ bzw. „nicht deutschsprachig“ wurde die Frage nach der Mutterspra-




6.3.3 Ergebnisse der Schülerbefragung  
Aus präventiver Perspektive ist von Interesse, ob und in welchem Umfang „Erwachsen werden“ 
in der Lage ist, Persönlichkeitsmerkmale und Kompetenzen zu fördern sowie substanzspezifi-
sche Selbsteinschätzungen und Verhaltensweisen zu beeinflussen. Dargestellt werden im Fol-
genden die Ergebnisse der Längsschnittuntersuchung. Schwerpunkte liegen hier auf den Wir-
kungen des Programms hinsichtlich 
 des „Selbstwertgefühls“ 
 der Förderung sozialer Kompetenzen 
 der Gewissheit, Gruppendruck widerstehen zu können 
 der Gewissheit der Nichtraucher, mit dem Konsum von Zigaretten nicht zu beginnen („Pro-
bierbereitschaft“) 
 der Gewissheit der Raucher, mit dem Rauchen aufzuhören („Ausstiegsbereitschaft“) 
 des Zigarettenkonsums. 
 
Jeder Abschnitt beginnt mit einer Beschreibung der jeweiligen Ausgangssituation zum 1. Mess-
zeitpunkt. Danach wird der Frage nachgegangen, ob sich zwischen der Interventions- und Kon-
trollgruppe unterschiedliche Veränderungen über die Messzeitpunkte beobachten lassen. Hier-
bei ist ebenfalls von Interesse, ob sich differentielle Programmeffekte in Abhängigkeit von der 
Klassenstufe, dem Geschlecht, der Programmbewertung und der ethnischen Herkunft nachwei-
sen lassen. 
Zu beachten ist, dass die Schüler, die zum 1. und 2. Messzeitpunkt die Jahrgangsstufe 5 absol-
vierten, zur 3. Befragung die 6. Klasse besuchen. Entsprechend sind die Schüler der 7. Klassen 
zum 3. Messzeitpunkt in der 8. Jahrgangsstufe. Im Folgenden wird jedoch immer von fünften 
bzw. siebten Klassen gesprochen. 
 
Interventionseffekte auf das Selbstwertgefühl  
Das Selbstwertgefühl wird in dieser Untersuchung mit Hilfe einer Skala von Rosenberg (1965) 
erfasst, die Aussagen zur Zufriedenheit mit sich selbst, aber auch den Wunsch, sich zu verän-
dern, thematisieren46. Abbildung 62 stellt für einige Beispielitems der Selbstwertskala die pro-
zentuale Häufigkeit zustimmender Antworten zum ersten Messzeitpunkt zusammen. 
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Abb. 62 Aussagen der Schüler zum Selbstwertgefühl zum 1. Messzeitpunkt. Angabe 
zustimmender Antworten in Prozent (n=750). 
So wie ich bin, möchte ich gerne bleiben
Manchmal komme ich mir ganz unwichtig vor
Es gibt vieles an mir, worauf ich Stolz bin
Im Großen und Ganzen bin ich mit mir zufrieden
Manchmal wünschte ich, ich wäre ganz anders 
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Zum 1. Messzeitpunkt gibt der überwiegende Teil der Jugendliche an „im Großen und Ganzen 
zufrieden mit sich selbst zu sein“, weiterhin möchten sie „so bleiben, wie sie sind“ und können 
auch vieles an sich benennen, „worauf sie stolz sind.“ Von einem Teil der Befragten wird aber 
auch Kritik an sich geübt und der Wunsch geäußert, sich zu verändern. Dass mit dem Wunsch 
nach Veränderung nicht unbedingt von „gut“ nach „noch besser“ gemeint ist, sondern eher von 
„schlecht“ nach „akzeptabel“ lässt sich u.a. dadurch ableiten, dass jeweils etwa ein Drittel der 
Schüler sich unwichtig vorkommt und sich selbst für überflüssig hält. 
Nach Rekodierung der negativ formulierten Items sind die Werte aller Aussagen zu einem 
Selbstwert-Summenindex addiert worden. Dieser Summenindex weist eine Spannweite von 8 
bis 32 Punkten auf. Niedrige Werte dieses Index gehen mit einem gering und hohe Werte mit 
einem positiv ausgeprägten Selbstwertgefühl einher. 
Erste Datenanalysen haben gezeigt, dass zum 1. Messzeitpunkt keine statistisch bedeutsamen 
Unterschiede im Selbstwertgefühl zwischen den Kontroll- und den Interventionsschülern beste-
hen. Jedoch können signifikante Unterschiede zwischen den Geschlechtern nachgewiesen wer-
den: So schätzen Mädchen ihr Selbstwertgefühl wesentlich geringer ein als Jungen 
(F(1,707)=10,9; p<0,001). Aufgrund dieser Unterschiede werden im Folgenden die Daten getrennt 




Abb. 63 Entwicklung des Selbstwertgefühls über drei Messzeitpunkte getrennt nach 
Geschlecht und Gruppenzugehörigkeit. Angaben: Mittelwerte, n( ♀ )= 306, 


























































Abbildung 63 stellt die Schülerangaben zum Selbstwertgefühl getrennt nach Mädchen und Jun-
gen über die drei Messzeitpunkte dar. Auf den ersten Blick fallen die unterschiedlichen Aus-
gangswerte der Jungen gegenüber denen der Mädchen auf. So liegt der Durchschnittswert der 
Jungen mit 26,5 Punkten etwa um zwei Einheiten höher als der Vergleichswert bei den Mäd-
chen, der durchschnittlich bei 24,5 Punkten liegt.  
Betrachtet man die Daten der Jungen, so steigen die Kurven sowohl bei der Kontroll- als auch 
der Interventionsgruppe geringfügig vom 1. bis zum 3. Messzeitpunkt an. Zu keinem Zeitpunkt 
kann zwischen beiden Gruppen ein signifikanter Unterschied nachgewiesen werden. 
Einen anderer Befund ergibt sich bei den Mädchen: Während man bei den Kontrollschülerinnen 
zwischen dem 1. und 3. Messzeitpunkt nur einen geringfügigen Anstieg im Selbstwertgefühl 
nachweisen kann, steigt das Selbstwertgefühl der Interventionsschülerinnen über alle drei Mess-
zeitpunkte kontinuierlich an. Weisen Kontroll- und Interventionsschülerinnen vor der Pro-
grammdurchführung vergleichbare Ausgangswerte auf, zeichnen sich, wenngleich ohne Signifi-
kanz, zwischen beiden Gruppen zum zweiten Messzeitpunkt Unterschiede in den Angaben zum 
Selbstwertgefühl ab (F(1,320)=1,4; p=0,2). Nach weiteren 6 Monaten also zum 3. Messzeitpunkt 
weisen die Interventionsschülerinnen ein signifikant höheres Selbstwertgefühl auf als die Kon-
trollschülerinnen (F(1,313)=5,6; p<0,01). Zum 3. Messzeitpunkt erreichen die Schülerinnen der 
Interventionsklassen vergleichbar hohe Werte wie ihre männlichen Mitschüler zum 1. Messzeit-
punkt.  
Ferner wird überprüft, ob die beschriebenen Effekte auf das Selbstwertgefühl von der Pro-




werden: Können unterschiedliche Programmeffekte nachgewiesen werden zwischen Schülern, 
die das Programm positiv bewerten und Schülern, die „Erwachsen werden“ weniger gut beurtei-
len. Hierfür wurde der Programmbewertungsindex der Schüler (siehe Kap. 6.3.2) am Median 
gesplittet und als ein weiterer Faktor in die varianzanalytische Berechnung mit aufgenommen. 
Es zeigt sich, dass die allgemeine Einstellung der Jugendlichen dem Programm gegenüber kei-
nen statistisch bedeutsamen Einfluss auf die oben dargestellten Ergebnisse ausübt. Diese Aus-
sage gilt für Mädchen und Jungen gleichermaßen.  
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass das Programm „Erwachsen werden“ zu einer Ver-
besserung des Selbstwertgefühls beiträgt, wobei die Wirkung im Wesentlichen bei den Mäd-
chen nachgewiesen werden kann. Die geringe Steigerung bei den Jungen kann dagegen auf ei-
nen sogenannten Deckeneffekt zurückgeführt werden, der eine Steigerung auf einem bereits 
hohen Niveau als nicht mehr messbare Größe charakterisiert.  
 
 
Interventionseffekte auf die Selbstwahrnehmung der sozialen Kompetenz  
Die Skala zur Messung der sozialen Kompetenz umfasst insgesamt sieben Items, die die Durch-
setzungsfähigkeit der Person thematisieren bzw. die Fähigkeit beschreiben, sich von anderen 
Personen oder Meinungen abzugrenzen. Abbildung 64 fasst die Einzelitems zur sozialen Kom-
petenz über die Gesamtstichprobe zum ersten Messzeitpunkt zusammen. Knapp 90% der Ju-
gendlichen sind sich sicher, jemanden bitten zu können, etwas zu wiederholen, wenn Sachver-
halte unklar geblieben sind. Auch eine Person aufzufordern, geliehene Dinge wieder zurückzu-
geben, können 4 von 5 Schülern nach eigener Einschätzung leicht bewerkstelligen. Ebenfalls 
fällt es den meisten Schülern leicht, die eigene Meinung in Gegenwart von Personen zu vertre-
ten, die anderer Meinung sind oder Personen mitzuteilen, was man an deren Verhalten nicht gut 
findet. Zwei Drittel der Jugendlichen sind sich darüber hinaus sicher, „Nein“ sagen zu können, 
wenn sie etwas nicht machen wollen. Entsprechend der Datenlage ist sich zum ersten Messzeit-
punkt ein Großteil der Jugendlichen sicher, sich durchsetzen zu können. 
Im geschlechtsspezifischen Vergleich können in allen Aussagen statistisch bedeutsame Effekte 
zwischen Jungen und Mädchen nachgewiesen werden. In allen Items schätzen Mädchen ihre 





Abb. 64 Angabe zur sozialen Kompetenz zum 1. Messzeitpunkt. Prozentuale Angaben 
der Aussagen: „fällt mir ganz/ziemlich leicht“ (n=760). 
Jemandem zu bitten, etwas zu wiederholen,
wenn Du es nicht verstanden hast
Dich zu beschweren, wenn Du ungerecht
behandelt worden bist
Eine andere Meinung zu vertreten
als Deine Freunde 
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Nein zu sagen, wenn Du etwas
 nicht machen möchtest
Wie leicht oder schwer fällt es Dir ...
Jemandem zu sagen, dass Du etwas
nicht gut findest, was er/sie tut
 
 
Für die weitere Berechnung wird ein Summenindex zur sozialen Kompetenz gebildet, der eine 
Spannweite von 7 bis 28 Punkten aufweist. Dieser Summenindex zur sozialen Kompetenz ist so 
kodiert, dass niedrige Werte ein geringes Ausmaß und hohe Werte ein hohes Ausmaß an der 
wahrgenommenen sozialen Kompetenz widerspiegeln.  
Der oben schon erwähnte Geschlechtsunterschied bildet sich auch in diesem Index ab: Jungen 
weisen mit durchschnittlich 23,3 Punkten gegenüber Mädchen mit 21,8 Punkten einen signifi-
kant höheren Mittelwert auf (F(1,712)=25,5, p<0,001). Somit fällt es den Jungen nach eigenen 
Angaben leichter, sich gegenüber anderen Personen abzugrenzen bzw. sich durchzusetzen. Auf-
grund dieser Unterschiede werden im Folgenden die Daten getrennt nach Jungen und Mädchen 
ausgewertet. 
 
Abb. 65 Entwicklung des Ausmaßes sozialer Kompetenz über drei Messzeitpunkte ge-
trennt nach Geschlecht und Gruppenzugehörigkeit. Angaben: Mittelwerte  





































































Abbildung 65 fasst die Daten getrennt nach den Geschlechtern zusammen. Betrachtet man die 
Daten der Jungen, so weisen die Kurven sowohl bei der Kontroll- als auch der Interventions-
gruppe vom 1. bis zum 3. Messzeitpunkt einen vergleichbaren Anstieg auf. Zum 1. Messzeit-
punkt kann zwischen den Jungen der Kontroll- und Interventionsklassen ein signifikanter Unter-
schied (F(1,373)=8,7, p<0,01) festgestellt werden, der besagt, dass sich die Kontrollschüler in 
dieser Stichprobe als sozial kompetenter bewerten gegenüber den Interventionsschülern. Dieser 
Unterschied ist sowohl beim 2. als auch beim 3. Messzeitpunkt nicht mehr nachzuweisen.  
Ein anderer Befund ergibt sich bei den Mädchen: Eine Varianzanalyse mit Messwiederholung 
zeigte eine Interaktion von Gruppenzugehörigkeit und Zeitfaktor (F(1,303)=4,3; p<0,01). Bei den 
Schülerinnen der Kontrollklassen kann zwischen den Messzeitpunkten 1 und 3 ein geringfügi-
ger Anstieg nachgewiesen werden. Demgegenüber steigen die Werte der Interventionsschüle-
rinnen über die Zeit wesentlich stärker an. Kann zwischen den Werten der Interventionsschüle-
rinnen und Kontrollschülerinnen zum 1. Messzeitpunkt kein statistisch bedeutsamer Unter-
schied nachgewiesen werden, bestehen zwischen beiden Gruppen sowohl zum 2. Messzeitpunkt 
(F(1,317)=12,3; p<0,01) als auch zum 3. Messzeitpunkt (F(1,322)=13,1; p<0,001) signifikante Un-
terschiede47. 
Zwischen den Interventionsschülern, die „Erwachsen werden“ akzeptieren und positiv bewerten 
und denjenigen, die das Programm weniger gut beurteilen, können auch im Hinblick auf die 
oben beschriebenen geschlechtsspezifischen Effekte zur sozialen Kompetenz keine Unterschie-
de festgestellt werden. So übt die Programmbewertung seitens der Jugendlichen keinen Einfluss 
auf die ermittelten Ergebnisse aus.  
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass „Erwachsen werden“ sich besonders auf die Ent-
wicklung der wahrgenommenen sozialen Kompetenz bei Schülerinnen auswirkt: Mädchen fällt 
es ihren Angaben zufolge jetzt leichter, sich gegenüber anderen Personen abzugrenzen bzw. sich 
durchzusetzen. Bei den Jungen sind diese Effekte nicht nachzuweisen. Auch hier kommt mögli-
cherweise der bereits angesprochene Deckeneffekt zum Tragen. 
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 Univariate Varianzanalyse mit den Kovariaten Alter und zusätzlich zum Messzeitpunkt 2 und 3 die Ausgangswerte 




Interventionseffekte auf die Widerstandsgewissheit 
Untersuchungen bestätigen den Einfluss der Gleichaltrigengruppe auf das Verhalten junger 
Menschen (Fuchs, 2000; Heaven, 1996; Semmer, et al., 1991). Wird z.B. Rauchen als eine sozi-
ale Norm innerhalb der peer-group angesehen, kann der Einzelne dazu verleitet werden, eben-
falls mit dem Konsum von Zigaretten zu beginnen. Die Mitglieder der peer-group können aber 
auch durch ständige Zigarettenangebote oder Aufforderungen, endlich zu rauchen, auf eine Per-
son einen solchen (Gruppen-)Druck ausüben, dass der Jugendliche sich dem nicht mehr wider-
setzen kann. Die Stärkung der Widerstandsgewissheit gegenüber Gruppenzwängen stellt ein 
Ziel präventiver Maßnahmen dar. Inwieweit die Widerstandsgewissheit der Schüler durch „Er-
wachsen werden“ beeinflusst wird, ist Gegenstand des nächsten Abschnittes. Im Folgenden 
werden die Daten zur Widerstandsgewissheit getrennt nach Klassenstufen dargestellt.  
Interventionseffekte auf die Widerstandsgewissheit in den 5. Klassen  
Zum 1. Messzeitpunkt sind sich über 90% der Schüler völlig sicher, ein Zigarettenangebot abzu-
lehnen, wenn sie nicht rauchen wollen, und zwar unabhängig von Geschlecht und Gruppenzu-
gehörigkeit. In Anbetracht dieser hohen Ablehnungsquote von allen Fünftklässlern ist eine wei-
tere Steigerung nicht zu erwarten (Deckeneffekt). Die Daten der 2. und 3. Befragung bestätigen 
dies: Ein vergleichbar hoher Anteil der Schüler ist sich sicher, dem Gruppendruck widerstehen 
zu können. Zwischen den Interventions- und Kontrollschülern kann zu keinem Messzeitpunkt 
ein Unterschied festgestellt werden. Der Anteil der Schüler, denen es sehr leicht fällt, ein 
Rauchangebot abzulehnen, beträgt für die Interventionsschüler zum 1. Messzeitpunkt 93%, zum 
2. Messzeitpunkt 95% und zum 3. Messzeitpunkt 91%. Die entsprechenden Werte für die Kon-
trollschüler liegen bei 92%, 93% und 92%. 
Interventionseffekte auf die Widerstandsgewissheit in den 7. Klassen  





Abb. 66 Gewissheit ein Rauchangebot abzulehnen getrennt nach Geschlecht und Grup-







































































Unter den Jungen ist zu beobachten, dass die Widerstandsgewissheit vom ersten zum zweiten 
Messzeitpunkt sowohl in der Interventionsgruppe als auch in der Kontrollgruppe abnimmt. Zum 
dritten Messzeitpunkt bleibt die Widerstandsgewissheit unter den Interventionsschülern kon-
stant, aber steigt unter den Kontrollschülern leicht an. Zu allen drei Messzeitpunkten können 
keine bedeutsamen Unterschiede zwischen Kontroll- und Interventionsgruppen nachgewiesen 
werden. 
Die Befunde der Mädchen stellen sich wie folgt dar: Unter den Interventionsschülerinnen kann 
über alle drei Messzeitpunkte ein kontinuierlicher Anstieg in der Widerstandsgewissheit nach-
gewiesen werden. Demgegenüber fällt die Widerstandsgewissheit unter den Kontrollschülerin-
nen vom ersten zum zweiten Messzeitpunkt ab. Zum dritten Messzeitpunkt sind 97% der Inter-
ventionsschülerin aber nur 68% der Kontrollschülerinnen der Meinung, sich dem Gruppendruck 
widersetzen zu können. Eine Varianzanalyse mit Messwiederholung zeigte eine Interaktion von 
Gruppenzugehörigkeit und Zeitfaktor (F(1,67)=4,8; p<0,01).  
Zusätzlich durchgeführte univariate Varianzanalysen48 zur Widerstandsgewissheit erbrachten 
zwischen Interventions- und Kontrollschülerinnen sowohl zum 2. Messzeitpunkt (F(1,70)=8,2; 
p<0,01) als auch zum 3. Messzeitpunkt (F(1,69)=7,5; p<0,01) signifikante Unterschiede. 
Gewissheit ein Rauchangebot abzulehnen bei Rauchern und Nichtrauchern 
Da die Gewissheit, ein Rauchangebot abzulehnen, möglicherweise davon beeinflusst wird, ob 
der Betreffende bereits raucht, wird der Frage nachgegangen, inwieweit der oben dargestellte 
Programmeffekt bei den Mädchen sowohl in der Gruppe der Raucherinnen als auch in der 
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Gruppe der Nichtraucherinnen nachgewiesen werden kann und somit die Widerstandsgewissheit 
unabhängig vom Rauchstatus gestärkt wird.  
Für diese Fragestellung werden die Mädchen, die angeben, noch nie geraucht bzw. lediglich 
einmal eine Zigarette probiert zu haben, zu der Gruppe der Nichtraucherinnen gezählt. In Ab-
bildung 67 werden die Daten zur Widerstandsgewissheit zwischen Raucherinnen und Nichtrau-
cherinnen aus der 7. Jahrgangsstufe dargestellt. Programmeffekte können bei den Interventions-
schülerinnen beider Gruppen nachgewiesen werden. Weder unter den Nichtraucherinnen noch 
unter den Raucherinnen konnten zum ersten Messzeitpunkt zwischen Interventions- und Kon-
trollschülerinnen signifikante Unterschiede festgestellt werden. 
Abb. 67 Gewissheit ein Rauchangebot abzulehnen getrennt nach Rauchstatus und 








































































Unter den rauchenden und nicht rauchenden Mädchen der Interventionsklassen steigt die Ge-
wissheit, ein Rauchangebot abzulehnen, über die Zeit an. Insgesamt nimmt unter den rauchen-
den Interventionsschülerinnen der Anteil, der sich sicher ist, ein Zigarettenangebot ablehnen zu 
können, von 88% auf 96% und unter den nicht rauchenden Interventionsschülerinnen von 80% 
auf 99% zu. Offensichtlich werden sowohl Nichtraucherinnen als auch Raucherinnen durch 
„Erwachsen werden“ in ihrer Gewissheit gestärkt, dem Gruppendruck der Gleichaltrigen nicht 
nachzugeben. 
Demgegenüber fällt die Widerstandsgewissheit in beiden Kontrollgruppen über die Zeit ab, 
wobei dieser Effekt wesentlich stärker unter den Raucherinnen gegenüber den Nichtraucherin-
nen ausgeprägt ist. Unter den rauchenden Kontrollschülerinnen fällt der Anteil, der sich sicher 
ist, ein Zigarettenangebot ablehnen zu können, von 96% über 57% auf 61% zum 3. Messzeit-




zum dritten Messzeitpunkt sicher, ein Rauchangebot ablehnen zu können. Univariate Varianz-
analysen49 zur Widerstandsgewissheit erbrachten zwischen den rauchenden Interventions- und 
Kontrollschülerinnen sowohl zum 2. Messzeitpunkt (F(1,36)=5,6; p<0,05) als auch zum 3. Mess-
zeitpunkt (F(1,36)=7,8; p<0,01) signifikante Unterschiede. 
Die Art der Programmbewertung seitens der Interventionsschüler übt auch auf die dargestellten 
Ergebnisse zur Widerstandsgewissheit keinen Einfluss aus.  
Zusammenfassend kann gesagt werden, dass „Erwachsen werden“ sich positiv auf die Gewiss-
heit der Jugendlichen auswirkt, einem Gruppendruck widerstehen zu können. Hiervon profitie-
ren besonders ältere Schülerinnen. Da dieser Effekt sowohl bei den Raucherinnen als auch bei 
den Nichtraucherinnen auftritt, kann vermutet werden, dass das Programm nicht nur primärprä-
ventiv, sondern auch sekundärpräventiv wirksam ist. Diese Ergebnisse sind jedoch aufgrund der 
(geringen) Stichprobengröße als vorläufig zu bewerten. 
 
 
Interventionseffekte auf die „Ausstiegsbereitschaft“ bzw. „Probierbereitschaft“  
Die Erfassung der „Ausstiegsbereitschaft“ und der „Probierbereitschaft“ ist aus zweierlei Grün-
den ein wichtiger Indikator für die Beurteilung der Wirkungen eines Präventionsprogramms. 
Denn hierbei gilt es nicht nur die im optimalen Fall reduzierte „Probierbereitschaft“ bei Nicht-
rauchern bzw. erhöhte „Ausstiegsbereitschaft“ bei Rauchern zu belegen, sondern auch, mögli-
che kontraproduktive Wirkungen des Programms, z.B. durch Neugiereffekte, auszuschließen. 
Interventionseffekte auf die „Ausstiegsbereitschaft“ 
Erste Datenanalysen erbringen zum ersten Messzeitpunkt zwischen den Schülern der 5. und der 
7. Jahrgangsstufe keine statistisch bedeutsamen Unterschiede, jedoch können erneut Ge-
schlechtsunterschiede nachgewiesen werden (F(1,65)=4,7; p<0,05), die darauf hindeuten, dass 
eher die rauchenden Mädchen gegenüber den rauchenden Jungen bereit sind, ihren Tabakkon-
sum zu beenden. Die folgende Auswertung erfolgte getrennt nach Geschlecht (Abb. 68). 
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Abb. 68 Gewissheit der rauchenden Jugendlichen, mit dem Rauchen demnächst aufzu-
hören, getrennt nach Geschlecht und Gruppenzugehörigkeit (n=180). 
 
Zum 1. Messzeitpunkt besteht zwischen den Mädchen der Kontrollgruppe und Interventions-
gruppe ein Unterschied in der „Ausstiegsbereitschaft“: mehr Interventionsschülerinnen sind zu 
Beginn der Untersuchung der Meinung, mit dem Rauchen nicht aufhören zu wollen. Dieser 
Unterschied lässt sich jedoch statistisch nicht absichern. Unter den Kontrollschülerinnen nimmt 
die Bereitschaft mit dem Rauchen aufzuhören über die Messzeitpunkte ab. Insgesamt sinkt unter 
den Kontrollschülerinnen der Anteil der „aufhörwilligen“ Personen zum 2. Messzeitpunkt um 
12% und zum 3. Messzeitpunkt um weitere 9% ab und beträgt dann 26%. Im Gegensatz dazu 
steigt unter den Interventionsschülerinnen die „Ausstiegsbereitschaft“ leicht an. Zum 3. Erhe-
bungszeitpunkt kann zwischen den Interventions- und Kontrollschülerinnen ein Unterschied der 
„ausstiegswilligen“ Personen von knapp 30% gemessen werden. Eine univariate Varianzanaly-
se50 zur „Ausstiegsbereitschaft“ erbrachte zwischen Interventions- und Kontrollschülerinnen 
zum 3. Messzeitpunkt (F(1,36)=11,8; p<0,01) signifikante Unterschiede. 
Im Gegensatz dazu können bei den Jungen zu keinem Messzeitpunkt wesentliche Unterschiede 
in der „Ausstiegsbereitschaft“ zwischen Interventions- und Kontrollschülern nachgewiesen 
werden. In beiden Gruppen sinkt die „Ausstiegsbereitschaft“ ab. 
Bezogen auf die Bereitschaft der Raucher, ihren Konsum zu beenden, wird deutlich, dass erneut 
die Mädchen von dem Programm „Erwachsen werden“ profitieren. Ebenfalls weisen die Daten 
erneut auf die sekundärpräventive Wirkung des Programms hin. Diese Ergebnisse sind jedoch 
aufgrund der (geringen) Stichprobengröße in der Gruppe der Raucher als vorläufig zu bewerten. 
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Interventionseffekte auf die „Probierbereitschaft“ 
Schon die Auswertung über die Gesamtstichprobe zum 1. Messzeitpunkt zeigt einen deutlichen 
Deckeneffekt: So sind sich ca. 90% der Personen, die noch nie geraucht haben (Nie-Raucher) in 
der Interventions- und Kontrollgruppe „ganz sicher“, nicht mit dem Rauchen zu beginnen. Die-
ser hohe Anteil bleibt mit nur geringen Schwankungen über alle Messzeitpunkte erhalten. We-
der zwischen den Geschlechtern, den Klassenstufen noch zwischen Interventions- und Kontroll-
gruppe kann ein signifikanter Effekt in der „Probierbereitschaft“ von Nichtkonsumenten nach-
gewiesen werden.  
Betrachtet man die „Probierbereitschaft“ innerhalb der Personengruppe, die angeben einmal 
eine Zigarette probiert zu haben, aber seit dem nicht mehr zu rauchen, so erhält man ein ver-
gleichbares Ergebnis wie bei den Nie-Rauchern. Somit sind sich nahezu alle Nie-Raucher und 
Probierer dieser Stichprobe von Beginn an „sehr sicher“ nicht mit dem Rauchen zu beginnen 
bzw. wieder anzufangen. Bei einer so hohen Ablehnungsrate zum ersten Messzeitpunkt ist ein 
weiterer Anstieg auch nicht zu erwarten gewesen. Für die „Probierbereitschaft“ kann jedoch 
festgestellt werden, dass durch „Erwachsen werden“ keine kontraproduktiven Effekte erzielt 
worden sind.  
 
Interventionseffekte auf den Zigarettenkonsum 
Prävalenz des Rauchverhaltens  
Zum 1. Messzeitpunkt sagen 68% der Schülerinnen und Schüler, noch nie in ihrem Leben ge-
raucht zu haben. Weitere 21% bezeichnen sich selbst als Probierer und 11% haben in ihrem 
Leben schon öfters Zigaretten geraucht. 
Gefragt nach dem aktuellen Rauchkonsum geben insgesamt 9% der Schüler an, Zigaretten in-
nerhalb der letzten vier Wochen geraucht zu haben. Von dieser Gruppe rauchten 5% regelmäßig 
(d.h. täglich bzw. mehrmals die Woche) und 4% gelegentlich (d.h. einmal die Woche und selte-
ner als einmal die Woche). Gegenüber den Mädchen (6%) haben doppelt so viele Jungen (12%) 
innerhalb des letzten Monats geraucht (χ2=7,9; df=1; p<0,001). Neben dem Geschlechtsunter-
schied unterscheidet sich der aktuelle Raucheranteil erwartungsgemäß zwischen beiden Klas-
senstufen: In den 7. Klassen liegt er mit 24% wesentlich höher als in den 5. Klassen (5%) 
(χ2=57,4, df=1; p<0,001). Darüber hinaus unterscheidet sich die Konsumhäufigkeit: Unter den 




gelegentlich zu rauchen. Bei den 5.-Klässlern liegt der Anteil regelmäßiger Raucher bei 2% und 
der Anteil gelegentlicher Raucher bei 3%. Weder in den 5. Klassen noch in der 7. Jahrgangsstu-
fe können statistisch signifikante Unterschiede im Rauchverhalten zwischen den Jugendlichen, 
die deutsch oder eine andere Sprache als Muttersprache angeben, festgestellt werden. Unter den 
deutschsprachigen Fünftklässlern beträgt der Anteil aktueller Raucher 4,5% und unter den aus-
ländischen Jugendlichen 4,9%. In den 7. Klassen betragen die entsprechenden Anteile 28% 
(deutschsprachig) bzw. 20% (nicht-deutschsprachig). 
Liegt der Anteil regelmäßiger und gelegentlicher Raucher in der Gesamtstichprobe zum ersten 
Messzeitpunkt bei 9%, so steigt er auf 14% zum 2. und auf 17% zum 3. Messzeitpunkt an. Der 
längsschnittliche Anstieg des Raucheranteils liegt erwartungsgemäß in den 7. Jahrgangsstufen 
zu allen Messzeitpunkten signifikant höher als in den 5. Jahrgangsstufen: Für die 5. Klassen 
liegen die Werte für die 1. Befragung bei 5%, für die 2. bei 8% und für die 3. Befragung bei 
11%. Die entsprechenden Werte liegen für die Schüler der siebten Klasse bei: 24% (1. Mess-
zeitpunkt), 34% (2. Messzeitpunkt) und 37% (3. Messzeitpunkt). Der längsschnittliche Anstieg 
sowie der Anteil der Raucher innerhalb der Stichprobe sind weitgehend vergleichbar mit den 
Befunden der Repräsentativerhebung, die im Jahr 2000 von der Bundeszentrale für gesundheit-
liche Aufklärung durchgeführt wurde (BzgA, 2001). Nach dieser Erhebung steigt der gelegent-
liche und regelmäßige Raucheranteil von 10% bei den 12-13 Jährigen über 29% bei den 14-15 
Jährigen auf 46% bei den 16-17 Jährigen an. 
 
Entwicklung des Zigarettenkonsums 
Nachfolgend soll die Entwicklung des aktuellen Rauchverhaltens innerhalb der Interventions- 
und Kontrollgruppe aufgezeigt werden und zwar aufgrund der Prävalenzunterschiede getrennt 
nach Klassenstufe und Geschlecht. Jugendliche, die angeben, innerhalb der letzten vier Wochen 
vor der Befragung regelmäßig oder gelegentlich geraucht zu haben, werden im Folgenden als 
aktuelle Raucher zu diesem Messzeitpunkt bezeichnet. 
Entwicklung des Zigarettenkonsums in den 5. Klassen 
Betrachtet man zuerst das Rauchverhalten aller Jugendlichen der fünften Klasse, so wird aus 
Tabelle 20 ersichtlich, dass sowohl in den Kontrollklassen als auch in den Interventionsklassen 
der Anteil aktueller Raucher über die drei Messzeitpunkte ansteigt, wobei der Anstieg unter den 




trollklassen zum Messzeitpunkt 1 insgesamt 5,3% der Fünftklässler an zu rauchen so steigt er 
zum zweiten Messzeitpunkt um das Doppelte (10,6%). Nach weiteren sechs Monaten (Mess-
zeitpunkt 3) rauchen 12,5% der Schüler und Schülerinnen in den Kontrollklassen. Demgegen-
über steigt der Anteil aktueller Raucher unter den Interventionsschülern von 4,9% (Messzeit-
punkt 1) auf 7,9% zum 3. Messzeitpunkt an.  
 
Tab. 20 Entwicklung des Raucheranteils in den 5. Klassen getrennt nach Geschlecht 
und Gruppenzugehörigkeit. Angaben rauchender Jugendlicher in Prozent. 













MZP 1 5,3 4,9  2,7 1,8 7,1 6,8 
MZP 2 10,6 5,7  6,1 2,3 15,4 8,8 
MZP 3 12,5 7,9  9,1 5,1 16,0 11,5 
Zur Überprüfung auf statistisch signifikante Unterschiede zwischen Kontroll- und Interven-
tionsgruppe wurde das Verfahren der logistischen Regressionsanalyse51 angewandt. Besteht 
zum 1. Messzeitpunkt zwischen beiden Schülergruppen kein statistisch bedeutsamer Unter-
schied (Wald(df=1)=0,8; p=0,36), so kann zum 2. Messzeitpunkt (Wald(df=1)=4,9; p<0,02; OR=2,3; 
KI: 1,1-4,6) ein signifikanter Unterschied nachgewiesen werden. Unter den Kontrollschülern ist 
das Risiko52, zum 2. Messzeitpunkt zu rauchen, gegenüber den Interventionsschülern um den 
Faktor 2,3 erhöht. Bei der Überprüfung zum 3. Messzeitpunkt mittels logistischer Regression 
verfehlte der Kontrast nach der Wald Statistik jedoch knapp das übliche Signifikanzniveau 
(Wald(df=1)=3,7; p<0,07; OR=1,5; KI: 0,8-2,5), so dass nur mit einem erhöhten Fehlerrisiko von 
einem Unterschied zwischen Interventions- und Kontrollgruppe ausgegangen werden kann.  
Im geschlechtsspezifischen Vergleich fallen die unterschiedlichen Ausgangswerte der Mädchen 
gegenüber den Jungen auf. So beträgt zum ersten Messzeitpunkt der Raucheranteil der Mädchen 
in den Interventionsklassen 1,8%. Der entsprechende Anteil rauchender Interventionsschüler 
liegt hingegen um etwa das Dreifache höher. Ein ähnlicher Unterschied besteht auch zwischen 
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 Die Durchführung der logistischen Regression erfolgte zum ersten Messzeitpunkt unter Kontrolle der Variablen 
Geschlecht und Alter. Zum zweiten und dritten Messzeitpunkt wurde zusätzlich die Variable zur aktuellen 
Rauchprävalenz zum ersten Messzeitpunkt mit aufgenommen. 
52
 Obwohl das (relative) Risiko nicht mit dem Begriff der Chance (Odds-Ratio) gleichgesetzt werden kann, wird aus 
Gründen einer besseren Lesbarkeit der Begriff Risiko verwendet. Wenn von Risiko gesprochen wird ist damit aber 




den Kontrollschülerinnen (2,7%) und –schülern (6,8%). Zum 1. Messzeitpunkt bestehen zwi-
schen den Interventions- und Kontrollschülerinnen bzw. den Interventions- und Kontrollschü-
lern keine statistisch bedeutsamen Unterschiede. 
Zuerst werden die Daten der Mädchen betrachtet: Zum zweiten Messzeitpunkt steigt unter den 
Interventionsschülerinnen der Anteil aktueller Raucherinnen auf 2,3% an. Demgegenüber geben 
6,1% der Mädchen der Kontrollgruppe an, innerhalb der letzten vier Wochen geraucht zu haben. 
Mittels logistischer Regression ist dieser Unterschied statistisch signifikant (Wald(df=1)=3,4; 
p<0,05; OR=1,6; KI: 1,2-6,6). In beiden Gruppen steigt der Raucheranteil bis zum 3. Messzeit-
punkt weiter an und beträgt in der Kontrollgruppe (9,1%) und in der Interventionsgruppe 
(5,1%). Dieser Unterschied lässt sich statistisch nicht absichern (Wald(df=1)=0,2; p=0,67). 
Auch unter den Jungen steigt der Raucheranteil in beiden Gruppen über die Zeit von 18 Mona-
ten an, wobei der Anstieg zum Messzeitpunkt 2 unter den Kontrollschülern stärker ausfällt als 
unter den Interventionsschülern. Etwa doppelt soviel Kontrollschüler gegenüber Interventions-
schülern geben zu diesem Zeitpunkt an, innerhalb der letzten vier Wochen geraucht zu haben. 
Auch unter den Jungen können zu diesem Messzeitpunkt statistisch bedeutsame Unterschiede 
nachgewiesen werden (Wald(df=1)=3,6; p<0,05; OR=1,5; KI: 1,1-2,8). Zum 3. Messzeitpunkt 
geben 16% der Kontrollschüler und 11,5% der Interventionsschüler an, zu rauchen. Vergleich-
bar mit den oben dargestellten Ergebnisse unter den Mädchen, besteht zwischen beiden Grup-
pen zu diesem Messzeitpunkt kein statistisch bedeutsamer Unterschied (Wald(df=1)=0,2; p=0,67; 
OR=1,2; KI: 0,4-3,1). 
Im Weiteren wird untersucht, ob eine positive Bewertung von „Erwachsen werden“ ein Prädik-
tor für einen geringeren Zigarettenkonsum ist. Die Programmbewertung der Fünftklässler aber 
auch der Siebtklässler übt weder zum Messzeitpunkt 2 (Wald(df=1)=0,4; p=0,5) noch zum Mess-
zeitpunkt 3 (Wald(df=1)=2,1; p=0,1) einen Einfluss auf das Rauchverhalten der Interventionsschü-
ler aus.  
Entwicklung des Zigarettenkonsums in den 7. Klassen 
Auch unter den Schülern und Schülerinnen der 7. Jahrgangsstufe steigt der Anteil aktueller 
Raucher über die drei Messzeitpunkte an (Tab. 21). In den 7. Klassen können zu allen drei 
Messzeitpunkten keine statistisch bedeutsamen Effekte zwischen den Kontroll- und Interventi-
onsschülern bzw. zwischen den Kontroll- und Interventionsschülerinnen nachgewiesen werden. 
Durchschnittlich bezeichnen sich 19,4% der Mädchen zum 1. Messzeitpunkt als aktuelle Rau-
cherinnen. Dieser Anteil steigt zum 3. Messzeitpunkt auf durchschnittlich 36,1% an. Der Rau-
cheranteil unter den Jungen derselben Klassenstufe steigt in denselben Zeitraum von durch-




Tab. 21 Entwicklung des Raucheranteils in den 7. Klassen getrennt nach Geschlecht 
und Gruppenzugehörigkeit. Angaben rauchender Jugendlicher in Prozent. 
MZP=Messzeitpunkt 













MZP 1 26,2 21,9  21,1 17,6 33,3 24,2 
MZP 2 33,8 33,3  36,8 29,5 29,6 37,1 
MZP 3 36,9 36,5  39,5 32,4 33,3 38,7 
 
Bezogen auf den Tabakkonsum zeigt sich, dass der alters- bzw. entwicklungsbedingte Konsum-
anstieg durch das Programm „Erwachsen werden“ verzögert wird, und zwar sowohl bei den 
Jungen als auch bei den Mädchen der 5. Jahrgangsstufe. Ein statistischer Unterschied zwischen 
beiden Gruppen ließ sich zwar zum 2. Messzeitpunkt, aber nicht mehr zum 3. Messzeitpunkt 
nachweisen. Keinen Einfluss übt das Programm auf das Rauchverhalten der Siebtklässler aus. 
Diese Ergebnisse sind jedoch aufgrund der (geringen) Stichprobengröße in der Gruppe der Rau-
cher als vorläufig zu bewerten. 
 
Wirkung des Programms auf deutschsprachige- bzw. nicht-deutschsprachige Jugendliche 
Wie die bisherigen Ergebnisse verdeutlichen, können generalpräventive Programmeffekte, be-
zogen auf Geschlecht und Alter (Jahrgangsstufe), nicht bei allen untersuchten Variablen nach-
gewiesen werden, so dass offensichtlich bestimmte Schülergruppen eher von dieser präventiven 
Maßnahme profitiert haben als andere. Zur weiteren Überprüfung der zielgruppenspezifischen 
Ausrichtung des Programms interessiert ferner, ob die dargestellten Programmeffekte sowohl 
unter Schülern, die Deutsch als auch unter Jugendlichen, die nicht Deutsch als Muttersprache 
angeben, nachgewiesen werden können. Wird die Variable „Muttersprache“ zusätzlich in den 
kovarianzanalytischen Berechnungen mit aufgenommen so können in dieser Studie weder beim 
Selbstwert bzw. der wahrgenommenen sozialen Kompetenz noch bei den substanzspezifischen 
Handlungsabsichten und dem Konsumverhalten, unterschiedliche Programmeffekte zwischen 
beiden Gruppierungen nachgewiesen werden. Nach diesen Ergebnissen profitieren Jugendliche, 




7 Diskussion der Ergebnisse und Perspektiven für die Präventionsforschung 
Um das Programm „Erwachsen werden“ umfassend zu evaluieren, wurden die Aussagen we-
sentlicher Akteure in die Auswertung mit aufgenommen. Zuerst die Lehrer, die das Programm 
in ihren Klassen umsetzen, die Schulleiter, die einerseits als Lehrende ebenfalls an der Pro-
grammumsetzung beteiligt, aber auch als „Schulorganisator“ entscheidend für die Implementie-
rung solcher Maßnahmen an den Schulen verantwortlich sind und die Schüler selbst, die die 
eigentliche Zielgruppe dieses Programms darstellen. Während die Lehrer- und Schulleiterbefra-
gungen als Querschnittsbefragung konzipiert worden sind, stellt die Schülerbefragung eine 
Längsschnittsuntersuchung dar, um zusätzlich Aussagen über die Wirkung des Programms an 
ausgewählten Persönlichkeitsmerkmalen, Kompetenzen und Verhaltensweisen zu erhalten.  
Im Folgenden sollen die Ergebnisse der Untersuchung zusammenfassend dargestellt und disku-
tiert werden. Dieses erfolgt entlang der drei Themenschwerpunkte der vorliegenden Arbeit. Der 
erste Themenschwerpunkt umfasst neben den Aussagen zur Verbreitung und Implementierung 
des Programms an deutschen Schulen eine Bewertung der eingesetzten Unterrichtsmaterialien 
durch die Lehrkräfte (Kap. 7.1). Danach wird in Kapitel 7.2 die Wirksamkeit des Programms 
auf Schul-, Klassen- und Schülerebene zusammenfassend dargestellt. Hier soll nachgewiesen 
werden, inwieweit die mit dem Programm intendierten Ziele erreicht werden. Abschließend 
wird der Frage nachgegangen, ob „Erwachsen werden“ bestimmte Qualitätskriterien erfüllt, die 
nach internationaler Erfahrung notwendige Voraussetzungen für erfolgreiche schulische Präven-
tionsprogramme sind (Falco & Dusenbury, 1995; Kolip, 1999). Hierbei liegen die Schwerpunk-
te auf (1) Zielgruppenspezifität, (2) Programmbezogener Fortbildung der Lehrer und (3) Pro-
grammbezogener Elternarbeit (Kap. 7.3).  
 
 
7.1  Verbreitung und Implementierung von „Erwachsen-werden“  
Verbreitung, Einsatzart und –häufigkeit des Programms 
Nach erfolgreichem Abschluss des Einführungsseminars haben 80% der Pädagogen das Pro-
gramm „Erwachsen werden“ im Unterricht eingesetzt. Der Einsatz des Programms im Unter-
richt erfolgt sehr frühzeitig: so haben etwa 7 von 10 Lehrern innerhalb der ersten 6 Monate nach 





Von den Lehrern, die noch keine Unterrichtserfahrung mit „Erwachsen werden“ (20%) haben, 
werden am häufigsten für den Nicht-Einsatz schulorganisatorische Gründe genannt, wie das 
Fehlen einer festen „Erwachsen werden“ Stunde im Stundenplan sowie die Schwierigkeit, diese 
Stunden in den regulären Fachunterricht zu integrieren. Aber auch materialspezifische Gründe 
(Sprache, Inhalt, Textumfang) sind für den Nicht-Einsatz ausschlaggebend, wobei hier schul-
formspezifische Unterschiede nachgewiesen werden können. So werden materialspezifische 
Gründe von Gesamtschul- und Hauptschullehrern häufiger genannt als von den Lehrkräften 
anderer Schulformen. 
„Erwachsen werden“ wird in allen vier Regelschulformen unterrichtet und zwar am häufigsten 
in den 5. Klassen, gefolgt von den 6. und 7. Jahrgangsstufen. Teile des Programms werden zu-
sätzlich in den Klassenstufen 8-10 unterrichtet. Gerade Haupt- und Realschullehrer setzen das 
Programm bevorzugt in den Abschlussjahrgängen ein. 
Programmthemen werden weitaus mehr in den fünften und sechsten Klassen an Gymnasien und 
Gesamtschulen im Vergleich zu Haupt- und Realschulen eingesetzt. Dieser erhöhte Einsatz an 
Gymnasien und Gesamtschulen lässt sich einerseits dadurch begründen, dass in diesen Schul-
typen viel häufiger eine fest im Stundenplan integrierte „Erwachsen werden“ Stunde eingerich-
tet wurde (s.u.). Andererseits wird von Hauptschullehrern mehr Kritik an der Sprache, den In-
halten und dem Textumfang der Unterrichtsmaterialien geübt, worin ein möglicher Grund für 
den geringeren Einsatz des Programms liegen könnte. Des Weiteren werden nach Aussagen von 
Maiwald und Reese (2000) Programme, die nach dem Baukastenprinzip konzipiert sind – und 
„Erwachsen werden“ zählt zu diesem Programmtyp – bevorzugt von Gymnasiallehrern einge-
setzt, da hierdurch eine optimale Anpassung an die Bedürfnisse der jeweiligen Klassen erfolgen 
kann. Demgegenüber werden von Hauptschullehrern eher strukturierte Programme bevorzugt.  
 
Einsatz des Programms unter schulorganisatorischen Gegebenheiten 
Jugendliche sind vielfältigen negativen Einflüssen dauerhaft ausgesetzt. Um diesen negativen 
Einflüssen entgegenzuwirken, sollten Präventionsmaßnahmen nicht nur einmalig, etwa in singu-
lären Projekten, sondern regelmäßig/kontinuierlich und langfristig eingesetzt werden (Falco & 
Dusenbury, 1995). Die Etablierung von festen Stunden für „Soziales Lernen“ in der Stunden-
tafel ist eine Möglichkeit, um einen regelmäßigen Programmeinsatz zu gewährleisten. 
Wenn eine fest im Stundenplan verankerte „Erwachsen werden“ Stunde eingerichtet wird, dann 
hauptsächlich in den Klassen 5 und 6. Das Programm kann darüber hinaus ein integraler Be-




regelmäßige Integration des Programms in den Unterricht und werden von 60% der Lehrkräfte 
in den 5. Klassen, von der Hälfte der Befragten in den 6. Klassen und immerhin noch von einem 
Drittel der Pädagogen in den 7. Klassen umgesetzt. Schulformspezifische Unterschiede können 
hierbei nachgewiesen werden: Eine feste „Erwachsen werden“ Stunde bzw. Verfügungsstunde 
wird wesentlich häufiger an Gymnasien und Gesamtschulen eingerichtet als an den beiden ande-
ren Schulformen. Entscheidend ist in diesem Zusammenhang auch die Frage nach der Einsatz-
häufigkeit. Die Ergebnisse der Lehrerbefragung zeigen, dass ein überwiegender Teil der Lehr-
kräfte einen kontinuierlichen, d.h. wöchentlichen bzw. monatlichen Einsatz von Programm-
themen für die Klassenstufen 5 bis 7 bevorzugt: Drei Viertel der Lehrer setzen Themen des 
Programms in den 5. Klassen kontinuierlich ein. Zwei Drittel der Lehrer bevorzugen diesen 
kontinuierlichen Einsatz für die 6. und rund 60% für die 7. Jahrgänge. Wenn darüber hinaus 
berücksichtigt wird, dass gut 50% der Lehrer das Programm innerhalb einer Klasse über zwei 
und mehr Jahre einsetzen, wird deutlich, dass die Kriterien der Regelmäßigkeit und Langfristig-
keit in der überwiegenden Zahl der Fälle erfüllt sind. 
Aber nicht in allen Schulen bzw. Klassenstufen sind feste „Erwachsen werden“ Stunden im 
Stundenplan vorgesehen. Somit sind auch viele Lehrkräfte darauf angewiesen, diese Stunden in 
den Fachunterricht einzubauen: Ein Drittel der Lehrer implementieren „Erwachsen werden“ im 
Fachunterricht der 5. Klassen. Für die 6. und 7. Jahrgangsstufe liegt dieser Anteil jeweils bei 
etwa 40%. Wie bereits erwähnt ist ein Hauptargument der Lehrer für den Nicht-Einsatz des 
Programms im Unterricht die Schwierigkeit, bestimmte Programmelemente in den Fachunter-
richt zu integrieren. Diese Einschätzung fällt hingegen bei den Lehrkräften, die das Programm 
seit langer Zeit im Fachunterricht einsetzen, anders aus: So geben jeweils 50% dieser Lehrkräfte 
an, dass die Integration von „Erwachsen werden“ in den Fachunterricht der Klassen 5 bis 8 
„sehr gut/eher gut“ gelingt und jeweils etwa 20% der Lehrkräfte beschreiben, dass der Einsatz 
ohne nennenswerte Schwierigkeiten bewerkstelligt werden kann. Dieser Befund macht deutlich, 
dass der souveräne Umgang mit den Materialien des Programms eine gewisse Erfahrung vor-
aussetzt. Sind die Programmelemente in der betreffenden Schulform erprobt und dabei mögli-
cherweise auch auf die besonderen Voraussetzungen der entsprechenden Schülerschaft ange-
passt, so fällt ein flexibler Einsatz in verschiedenen Unterrichtssettings leichter. 
 
Wie umfangreich müssen Präventionsprogramme sein ? 
Obwohl präventive Maßnahmen langfristig und kontinuierlich durchgeführt werden sollen, 
können bis heute die beiden Fragen, wie umfangreich schulische Präventionsprogramme sein 




fang eine nachweisbare Wirkungssteigerung zu erwarten ist, noch nicht abschließend beantwor-
tet werden. Auch wenn die Ergebnisse verschiedener Studien darauf hinweisen, dass umfang-
reichere Programme erfolgreicher sind als kürzere präventive Maßnahmen (Dusenbury & Falco, 
1997; Elias, Gager & Leon, 1997; Tobler et al., 2000), konnte ein solcher Zusammenhang in 
anderen Untersuchungen nicht bestätigt werden (Gottfredson & Wilson, 2003; Tobler & Strat-
ton, 1997). So wiesen Tobler et al. (2000) in ihrer Meta-Analyse nach, dass die Effektivität von 
interaktiven Präventionsmaßnahmen – wozu auch die Life-skills Programme zählen - mit stei-
gender Programmlänge zunimmt: Wiesen interaktive Programme von maximal 10 Unterrichts-
stunden eine Effektstärke von 0.14 auf, so konnte bei Programmen von 11 bis 30 Unterrichts-
stunden eine Effektstärke von 0.17 und bei Programmen über 30 Stunden von 0.21 nachgewie-
sen werden. Im Gegensatz dazu zeigten Gottfredson & Wilson (2003), dass sich die suchtprä-
ventiven Effekte zwischen Programmen, die maximal 4,5 Monate und den Programmen, die 
länger als 4,5 Monate im Unterricht eingesetzt wurden, nicht signifikant voneinander unter-
scheiden. Trotz dieser unterschiedlichen Datenlage scheinen Booster-Sessions, die in regel-
mäßigen Abständen eingesetzt werden (Botvin & Dusenbury, 1989; Botvin, Reinick & Backer, 
1983) oder ein über mehrere Schuljahre eingesetztes Programm (Leppin et al., 1999, Leppin, 
2000b) geeignete Instrumente zu sein, um langfristige präventive Erfolge zu erreichen. 
Gerade für Schulen, die neben ihrem regulären Curriculum nur ein geringes Zeitbudget für den 
Einsatz von Präventionsprogrammen haben, ist die Beantwortung der Fragen entscheidend, in 
welchem Umfang und in welcher Intensität solche Maßnahmen eingesetzt werden müssen, um 
präventive Effekte zu erzielen. Zukünftige Forschung muss hierauf einen Schwerpunkt setzen.  
 
Bewertung des Lehrerhandbuchs durch die Lehrkräfte 
Die didaktische Konzeption des Lehrerhandbuches wird von 86% der Lehrkräfte aller vier  
Regelschulen positiv beurteilt. Darüber hinaus bestätigen gut zwei Drittel der Lehrer eine „sehr 
gute“ bis „gute“ Umsetzung der einzelnen Unterrichtsvorschläge und –abläufe in den regulären 
Unterricht. Somit sind grundsätzliche Voraussetzungen für die Bereitschaft der Pädagogen ge-
geben, das Programm im Unterricht einzusetzen. 
Auch wenn für die Klassenstufe 5 bis 7 jeweils eine Mehrheit53 der befragten Lehrkräfte angibt, 
dass die Sprache und der Textumfang der Arbeitsblätter für die Schüler geeignet sei, konnten 
gerade hierbei schulformspezifische Unterschiede nachgewiesen werden. Für Schüler der 5. und 
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  Dies gilt für etwa zwei Drittel der Lehrer der 5. Klassen, für drei Viertel aus den 6. Klassen und für 80% der Lehrer 




6. Klassen von Haupt- und Gesamtschulen sind nach Aussagen der Lehrkräfte die Schülermate-
rialien im Hinblick auf Sprache und Textumfang nur eingeschränkt geeignet, so dass eine ent-
sprechende Überarbeitung der Materialien und Textkürzung empfohlen wird (siehe Kap. 7.3). 
Die Vorschläge der Lehrer für eine Neuauflage des Lehrerhandbuches sind vielfältig. Die meis-
ten Lehrer äußern den Wunsch nach einer größeren Auswahl von Stilleübungen, Fantasiereisen, 
Energizern und Vorschlägen für Rollenspiele. Weiterhin wird die Aktualisierung der Informa-
tionen über psychoaktive Substanzen (Teil 6 des Programms) sowie die stärkere Berücksich-
tigung von nicht stoffgebundenen Suchtformen von jeweils drei Viertel der Pädagogen als not-
wendig erachtet. 
Acht von 10 Lehrern wünschen sich darüber hinaus, dass zu den einzelnen Themen Arbeitsblät-
ter mit unterschiedlichen Schwierigkeitsgraden angeboten werden. Dieser Wunsch verwundert 
nicht, da hierdurch ein wesentlicher Arbeits- und Zeitaufwand für die Vorbereitung der Unter-
richtsstunden eingespart werden könnte. Die Umsetzung dieses Vorschlags hätte jedoch zur 
Folge, dass sich der Gesamtumfang des Lehrerhandbuchs und damit auch die Kosten wesentlich 
erhöhen würden. Möglicherweise wirkt eine solche umfangreiche Materialiensammlung auch 
gleichzeitig abschreckend auf solche Lehrkräfte, die mit einem größeren Volumen vordergrün-
dig einen hohen Zeit- und Arbeitsaufwand verbinden. Eine offen gestellte Frage zum Thema 
„Kritiken zum Lehrerhandbuch“ erbrachte, dass viele Pädagogen schon die aktuelle Material-
sammlung als zu umfangreich betrachten. Damit einher geht auch der Wunsch von gut der  
Hälfte der Lehrkräfte, den Umfang aller Texte zu kürzen. 
Ferner sollte eine Programmneuauflage auch Unterrichtsvorschläge aufweisen, die für Schüler 
der Jahrgänge 9 bis 13 geeignet sind. Hierdurch könnte ein kontinuierlicher Einsatz lebenskom-
petenzfördernder Maßnahmen auch für Schüler der Sekundarstufe II gewährleistet werden. 
Das Gesamtprogramm enthält zurzeit etwa 70 verschiedene Unterrichtseinheiten, die auf insge-
samt 7 jugendspezifische Themen aufgeteilt sind. Zusätzliche Themen für die Gruppe der über 
15-Jährigen in dieses Programm zu integrieren ist nicht ratsam, da es zu einer „Überfrachtung“ 
der Gesamtmaterialien führt und sich dies negativ auf die Bereitschaft der Lehrer auswirken 
könnte, das Programm zu nutzen. In den USA wird von Lions-Quest International gerade für 
diese Altersgruppe ein weiteres Lebenskompetenzförderprogramm mit dem Namen „Skills of 
Action“ angeboten. Dieses Programm setzt den Ansatz der Lebenskompetenzförderung für 
Jugendliche im Übergang zum jungen Erwachsenen fort, in dem hier altersadäquate Themen 
und Problemstellungen bearbeitet werden. Weiterhin zählt „Skills of Action“ zu den gemeinde-
orientierten Präventionsprogrammen und zielt u.a. darauf ab, das soziale Engagement und die 




einer entsprechenden Überarbeitung für den mitteleuropäischen Kulturraum, würde eine sinn-
volle Ergänzung des Programms „Erwachsen werden“ darstellen.  
 
Bewertung des Elternhefts und des Schülerhefts durch die Lehrkräfte 
Von den 71% der Lehrer, die angeben das Elternheft zu kennen, stellen 38% das Heft den Eltern 
hauptsächlich als Informationsbroschüre zur Verfügung. Der Bekanntheitsgrad des Schülerhefts 
unter den Lehrern beträgt 85%, von denen 28% das Heft den Schülern zur Verfügung stellen. 
Bezogen auf die Gesamtstichprobe setzen etwa ein Viertel der Lehrer das Elternheft und nahezu 
ein Fünftel der Lehrer das Schülerheft im Unterricht ein. Der geringe Einsatz beider Hefte weist 
auf eine allgemeine Unzufriedenheit der Lehrer mit der Eignung dieser Materialien hin.  
Die Gründe für den Nicht-Einsatz beider Hefte sind vielseitig und ähneln sich weitgehend. 
Werden finanzielle Gründe von allen Lehrkräften in einer vergleichbar hohen Häufigkeit heran-
gezogen, so werden materialspezifische Gründe häufiger von Haupt- und Gesamtschullehrern 
genannt, als von den Lehrkräften der beiden anderen Schulformen. Der Nicht-Einsatz des Schü-
lerhefts bzw. des Elternhefts wird besonders von Haupt- und Gesamtschullehrern damit begrün-
det, dass die Sprache und die Inhalte der Texte zu schwer verständlich für die Schüler/die Eltern 
sind. Auch die Textlänge wird als zu umfangreich empfunden. Somit eignet sich das Schülerheft 
bzw. das Elternheft nach Meinung der Lehrer eher für den Einsatz an einem Gymnasium bzw. 
an einer Realschule. Für Schüler einer Haupt- bzw. Gesamtschule bzw. für deren Eltern sind 
diese Hefte nur eingeschränkt geeignet, so dass für diese Zielgruppe eine Überarbeitung em-
pfohlen wird. 
Insbesondere für Haupt- und Gesamtschullehrer wäre eine denkbare Alternative zum Elternheft 
die Bereitstellung kürzerer Informationsmaterialien, beispielsweise in Form von Elternbriefen. 
Diese Informationssammlung ließe sich in Sprache, Textauswahl und Gestaltung auf die Ziel-
gruppe abstimmen. Es könnte hilfreich sein, diese Materialien in verschiedene Sprachen zu ü-
bersetzen, da der Anteil ausländischer Eltern gerade in den Haupt- und Gesamtschulen hoch ist 
und mitunter eine Sprachbarriere überwunden werden muss. Diese einzelnen Informations-
materialien könnten von den Lehrern flexibel eingesetzt werden, um somit einer möglichen 
Überforderung und der daraus resultierenden ablehnenden Haltung der Eltern entgegenzuwir-
ken, wie sie bei der Weitergabe einer zu umfangreichen Informationsbroschüre auftreten kann. 
Das Elternheft selbst, das von einem Großteil der Gymnasial- und Realschullehrer als Informa-
tionsbroschüre für die Eltern bzw. als Arbeitsmaterial für die Elternarbeit als geeignet angese-




im Wesentlichen an der Textlänge geübt, so dass eine entsprechende Überarbeitung bei einer 
Neuauflage des Elternhefts berücksichtigt werden sollte.  
Zum Schülerheft muss ergänzend gesagt werden: Viele Lehrkräfte sehen es als Nachteil an, dass 
in dem Heft bereits alle Themen und Arbeitsblätter der gesamten Unterrichtseinheit abgedruckt 
sind. Da die Lehrkräfte sich aus der Themenvielfalt des Programms eine auf die Bedürfnisse der 
Schüler ausgerichtete Unterrichtseinheit zusammenstellen, werden die Schüler durch das Schü-
lerheft auch mit Themen konfrontiert, die der Lehrer möglicherweise im Unterricht nicht be-
handeln will. Weiterhin wären eine Reihe von Informationen und Texten für die Schüler nicht 
mehr neu oder anregend, wenn diese erst zu einem späterem Zeitpunkt im Unterricht eingesetzt 
werden. Als Alternative könnte das Schülerheft statt als Buchform als Loseblattsammlung aus-
gegeben werden, so dass der Lehrer individuell über die Weitergabe einzelner Arbeitsblätter 
und Texte entscheiden kann. Entsprechend der oben genannten Kritik sollte der Textumfang 
dieser Arbeitsblätter gekürzt werden. Da die Sprache der Materialien sowie deren Inhalte von 
einem Teil der Lehrer als angemessen bewertet, von einem anderen Teil aber stark kritisiert 
werden, bestünde auch die Möglichkeit, Texte und Arbeitsblätter mit unterschiedlichen Schwie-
rigkeitsgraden anzubieten. Diese Vorgehensweise würde jedoch den Gesamtumfang und somit 
die Kosten erhöhen. Alternativ könnten den Lehrern die Arbeitsmaterialien als EDV gestützte 
Textdateien zur Verfügung gestellt werden, so dass diese eine Modifikation der Arbeitsblätter 
individuell vornehmen könnten. 
 
 
7.2 Bewertung der Programmwirksamkeit  
Akzeptanz der Akteure gegenüber dem Programm 
Die Wirksamkeit eines schulischen Präventionsprogramms hängt auch davon ab, inwieweit es 
von den damit befassten Personengruppen akzeptiert wird, allen voran Lehrer und Schüler 
(Leppin, Hurrelmann & Petermann, 2000). Ist die Akzeptanz der Schüler einem solchen Pro-
gramm gegenüber gering, so kann sich dies entsprechend durch (emotionale) Ablehnung,  
Unaufmerksamkeit und unangemessene Verhaltensweisen im Unterricht äußern. Eine geringe 
Akzeptanz vonseiten der Lehrer wird sich möglicherweise negativ auf die Unterrichtsqualität 
auswirken. Ein Erfolg der Präventionsbemühungen wäre somit kaum erreichbar. So führten 
beispielsweise Gislason, Yngvadottir & Benediktsdottir (1995) in ihrer Studie die geringe Wirk-
samkeit des Programms „Skills for Adolescents“ im Wesentlichen darauf zurück, dass die Lehr-




wiederum konnte letztendlich darauf zurückgeführt werden, dass die Lehrkräfte kaum Erfah-
rung im Umgang mit Lebenskompetenzförderprogrammen hatten.  
Die Ergebnisse der vorliegenden Studie zeigen, dass „Erwachsen werden“ vonseiten der Schü-
ler, der Schulleitung und der Lehrer / Interventionslehrer54 in hohem Maße akzeptiert und posi-
tiv bewertet wird. Die Durchführung des Programms wird von der überwiegenden Mehrheit der 
Lehrer und Schüler durch folgende Aussagen charakterisiert: Der Unterricht hat viel Spaß ge-
macht, er war notwendig und spannend. Weit über 90% der Lehrer möchten das Programm 
„Erwachsen werden“ immer wieder im Unterricht einsetzen und über 70% der Schüler wün-
schen sich, dass „Erwachsen werden“ Stunden viel häufiger erteilt werden sollten.  
Auch andere Lebenskompetenzförderprogramme werden vonseiten der Lehrer und Schüler ak-
zeptiert und positiv bewertet (Aßhauer & Hanewinkel, 1998; Kähnert, Freitag & Hurrelmann, 
1998; Kröger et al. 1999; Wiborg & Hanewinkel, 2001a). Möglicherweise kommen die Inhalte, 
aber auch die Unterrichtsgestaltung und Methoden von solchen Programmen gerade deshalb so 
gut bei Kindern und Jugendlichen an, weil sich diese Stunden von ihren sonstigen Unterrichts-
erfahrungen erheblich unterscheiden, kein Leistungsdruck vorhanden ist und keine Zensuren 
vergeben werden. Besonders gut gefallen hat den Interventionsschülern an „Erwachsen werden“ 
weiterhin die Möglichkeit, ihre Meinung frei zu äußern, sich in Kleingruppen Themen selbst zu 
erarbeiten und die Tatsache, dass nicht nur der Lehrer redet und die Schüler zuhören müssen. 
Bedeutsame Unterschiede in der Akzeptanzbewertung können zwischen den Lehrkräften der 
verschiedenen Schulformen, aber auch zwischen Lehrerinnen und Lehrern nicht nachgewiesen 
werden. Demgegenüber zeigt eine differenzielle Analyse, dass „Erwachsen werden“ von den 
Schülerinnen mehr akzeptiert und positiver bewertet wird als von den Schülern, wobei zusätz-
lich Jahrgangsunterschiede auszumachen sind. Die Akzeptanz bzw. allgemeine Programm-
bewertung fällt bei Jungen der 7. Jahrgangsstufe geringer aus als bei den gleichaltrigen Mäd-
chen bzw. den Schülerinnen und Schülern der 5. Jahrgangsstufe55. Auch Leppin et al. (1999) 
und Walden (2000) konnten nachweisen, dass Mädchen die jeweiligen Lebenskompetenzpro-
gramme bzw. bestimmte Unterrichtseinheiten positiver bewerten als Jungen. Nach Aussagen 
der Autorinnen könnte dies auch ein Grund dafür sein, dass Mädchen mehr von diesen präventi-
ven Maßnahmen profitieren als Jungen. 
                                                     
54
  Die zum Teil identisch gestellten Fragen zur Programmakzeptanz aber auch zur Programmwirksamkeit an die 
Lehrkräfte bzw. an die Interventionslehrer, die im Gegensatz zu der ersten Gruppe das Programm unmittelbar ein-
gesetzt hatten und deren Vorgehen wissenschaftlich begleitet wurde, wurden in einer vergleichbaren Häufigkeit 
zustimmend beantwortet. 
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  Da alle Schüler des 7. Jahrganges eine Hauptschule, die Schüler des 5. Jahrganges hingegen eine der drei weiteren 
Schulformen besuchen, kann die unterschiedliche Akzeptanzbewertung sowohl alters- als auch schulformspezifisch 




Die Ergebnisse zur Akzeptanz aber auch zur Einsatzart und Einsatzhäufigkeit von „Erwachsen 
werden“ belegen, dass die Voraussetzungen dafür gegeben sind, das Programm an deutschen 
Schulen zu etablieren. 
 
Persönliche Bewertung der Auswirkungen des Programms auf Schulebene  
Es kann vorausgesetzt werden, dass die Implementierung von präventiven Maßnahmen im 
Schulalltag wesentlich vereinfacht und teilweise erst ermöglicht wird, wenn der Lehrer seitens 
des Kollegiums und der Schulleitung Unterstützung findet. Lehrerarbeitsgruppen, die sich vor-
rangig mit „Erwachsen werden“, seinen Einsatzmöglichkeiten und der Verbreitung befassen, 
stellen hierfür ein gutes Forum dar. Immerhin berichtet ein Viertel der Lehrkräfte, dass sich eine 
solche Arbeitsgruppe an ihrer Schule gebildet hat. Darüber hinaus geben etwa 70% der Lehr-
kräfte an, in ihrem Bestreben, das Programm im Unterricht bzw. an ihren Schulen einzusetzen, 
von der Schulleitung unterstützt zu werden. 
„Erwachsen werden“ wird hauptsächlich in den 5. bis 7. Klassenstufen einer Schule eingesetzt 
und bezieht, im Hinblick auf die gesamte Schule, nur einen Teil der Schüler, Lehrer und mög-
licherweise der Eltern mit ein. So sind hauptsächlich Effekte auf Klassenebene und weniger auf 
Schulebene zu erwarten. Trotz dieser Voraussetzung interessierte, ob nach Meinung der Lehr-
kräfte und der Schulleitung „Erwachsen werden“ auch das Schulklima sowie das Image der 
Schule in der Öffentlichkeit verändern kann. Immerhin sind etwa ein Fünftel der Lehrkräfte 
aller Schulformen und 45% der Schulleiter der Ansicht, dass das Schulklima durch das Pro-
gramm verbessert wird. Das Image der Schule in der Öffentlichkeit wird nach Aussagen von 
30% der Lehrkräfte durch „Erwachsen werden“ gefördert. Hierbei können jedoch wesentliche 
Schulformunterschiede nachgewiesen werden: So sind 43% der Gymnasiallehrer aber nur 14% 
der Hauptschullehrer der Meinung, dass durch das Programm eine entsprechende Außenwir-
kung erzielt worden ist. Möglicherweise lässt sich dieser Unterschied dadurch begründen, dass 
das Programm besonders für den Einsatz an Gymnasien geeignet ist und in dieser Schulform 
auch häufiger eingesetzt wird, was sich z.B. in der Implementierung fester „Erwachsen werden“ 
Stunden widerspiegelt. Ferner wird Elternarbeit zum Programm weit häufiger von Gymnasial-
lehrern als von Hauptschullehrern durchgeführt. Unter den Schulleitern fällt die Bewertung zur 
Außenwirkung sogar noch höher aus (Gesamt: 50%)56. Dies begründet sich wohl vor allem da-
mit, dass die Schulleiter die gesamte Schule im Blick haben (müssen), Lehrer dagegen sich eher 
auf die einzelnen Klassen konzentrieren (müssen).  
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  Die Frage, ob sich durch den Einsatz des Programms das Image der Schule in der Öffentlichkeit verbessert habe, 




Persönliche Bewertung der Auswirkungen des Programms auf Klassenebene 
Nach Aussagen der Lehrer zeigt das Programm vielfältige Wirkungen und zwar sowohl auf die 
eigene Unterrichtspraxis und das Klassenklima als auch auf verschiedene Kompetenzen und 
Fähigkeiten der Schüler. So haben gut drei Viertel der Lehrer neue Unterrichtstechniken erlernt 
und setzen diese auch in ihrem regulären Unterricht ein. Vier von fünf Lehrern berichten von 
einer guten Zusammenarbeit und einer besseren Beziehung zu ihren Schülern. Darüber hinaus 
zeigen sich positive Wirkungen, die das Programm auf die Zusammenarbeit zwischen Lehrern 
und Eltern sowie zwischen Schulleitung und Kollegium ausübt, die an anderer Stelle noch dar-
gestellt werden (Kap. 7.3).  
Weiterhin wirkt sich „Erwachsen werden“ positiv auf das Klassenklima aus, und zwar sowohl 
aus der Sicht der Lehrer als auch der Schulleitung. Weit über 80% beider Gruppen sehen gerade 
hier Erfolge. Aber auch die Schüler verbinden mit dem Programm Veränderungen innerhalb der 
Klassengemeinschaft im Hinblick auf einen besseren Kontakt untereinander sowie einer besse-
ren Zusammenarbeit. Gerade ein positives Klassenklima ist für den Erfolg von präventiven 
Maßnahmen wesentlich (Leppin, Hurrelmann & Freitag, 1994; Freitag, 1998). Wird von den 
Schülern nur ein geringer sozialer Rückhalt durch den Lehrer wahrgenommen bzw. fehlt das 
grundsätzliche Vertrauen, so besteht gerade bei der Vermittlung von Lebensbewältigungskom-
petenzen die Gefahr, dass die vermittelnden Personen als wenig glaubwürdig und die Inhalte als 
inkongruent erlebt werden (Leppin, Hurrelmann & Petermann, 2000). 
Die vorgestellten Ergebnisse verdeutlichen zusätzlich die Wirkungen von „Erwachsen werden“ 
auf die Fähigkeiten und Kompetenzen der Schüler nach Aussagen ihrer Lehrer. Hierbei werden 
nicht nur bestimmte Einstellungen gegenüber der eigenen Person verändert, sondern auch Hand-
lungs- und kommunikative Kompetenzen werden gefördert. Die Schüler zeigen ein toleranteres 
Verhalten gegenüber den Mitschülern, nehmen mehr Rücksicht und helfen sich häufiger gegen-
seitig. Alle diese Faktoren bilden notwendige Voraussetzungen für eine konstruktive Lern-
atmosphäre. 
Ein Teil der Lehrkräfte berichtet weiterhin, dass das Programm Fertigkeiten beeinflussen kann, 
die auch für den normalen Unterricht relevant sind und somit für die Lehrkräfte letztendlich eine 
Arbeitsentlastung bedeuten. „Erwachsen werden“ Schüler verfolgen aufmerksamer den „norma-
len“ Unterricht, trauen sich wesentlich mehr zu und arbeiten selbständiger an ihren Aufgaben. 
Schwierigkeiten, die während der Arbeit auftreten, stellen für diese Schüler ein geringeres Prob-
lem dar, im Gegensatz zu Schülern ohne Programmerfahrungen. Die Etablierung von „Erwach-
sen werden“ im Unterricht erscheint für eine Vielzahl der Lehrer in der Vorbereitungsphase 




zu den genannten Auswirkungen und den damit verbesserten Arbeitsbedingungen im alltägli-
chen Unterricht gesehen werden. Hieran gemessen schneidet das Lions-Quest Programm nach 
Aussagen der Lehrkräfte gut ab.  
Die Wirksamkeit des Programms auf die Fähigkeiten und Kompetenzen der Schüler wird aus 
der Sicht der Lehrerinnen und Lehrer ähnlich gut beurteilt. Unterschiedliche Wirksamkeits-
bewertungen können in Abhängigkeit von der Einsatzart bzw. der Schulform nachgewiesen 
werden. Lehrkräfte, die „Erwachsen werden“ kontinuierlich in ihrem Unterricht einsetzen, beur-
teilen die Wirksamkeit des Programms positiver als Lehrkräfte, die eine diskontinuierliche 
Einsatzart bevorzugen. Weiterhin schreiben Hauptschullehrer dem Programm eine geringere 
Wirksamkeit in diesem Themenbereich zu, als die Lehrkräfte der drei anderen Schulformen. 
Dies kann darauf zurückgeführt werden, dass die Materialien für dieses Schülerklientel auf-
grund der Sprache und des Textumfangs nach Aussagen der Lehrer weniger gut geeignet sind. 
Auch Kröger et al. (1999) konnten in diesem Zusammenhang schulformspezifische Unterschie-
de nachweisen. Im Gegensatz zu den hier vorgestellten Ergebnissen zeigten die Autoren, dass 
das ALF Programm von Hauptschullehrern besser angenommen und bewertet wurde als von 
Gymnasiallehrkräften. Suchtpräventive Erfolge durch das ALF Programm wurden darüber hin-
aus besonders bei Hauptschülern und weniger bei Gymnasiasten nachgewiesen (Kutza, 1998; 
Kröger et al., 1999). Die Gründe hierfür werden „eher in organisatorischen Unterschieden zwi-
schen den Schultypen sowie in methodischen Unterschieden bei der Projektumsetzung“ vermu-
tet (Kröger et al., 1999: 105). Hauptschullehrer hatten bei der Programmumsetzung einen größe-
ren Gestaltungsspielraum, wohingegen Gymnasiallehrer das Programm wesentlich häufiger im 
Fachunterricht integrieren mussten, was durch die strukturierten Programmvorgaben offensicht-
lich nur unzureichend gelang. Weiterhin waren an den Gymnasien mehrere Lehrkräfte, an den 
Hauptschulen jedoch nur der Klassenlehrer an der Programmumsetzung beteiligt. Die unter-
schiedlichen Unterrichtsstile der Lehrer bei der Durchführung in den Gymnasialklassen könn-
ten, so die Vermutung, „zu der größeren Variabilität in der Schülerbeurteilung beigetragen 
haben“ (Kröger et al., 1999: 105). 
Trotz schulformspezifischer Unterschiede kann abschließend festgestellt werden: Die Zielvor-
gaben, durch das Programm „Erwachsen werden“ das Klassenklima zu verbessern, Kompeten-
zen sowie weitere Fähigkeiten der Schüler zu stärken, den Umgang miteinander positiv zu be-
einflussen sowie das Ansehen der Schule in der Öffentlichkeit zu verbessern, kann aufgrund der 
Lehrer- und Schulleiterbefragung als erreicht bezeichnet werden. 
Wurden bisher vorrangig die Ergebnisse der Lehrerbefragung berücksichtigt, sollen im Folgen-




Ergebnisse der Schülerbefragung 
Die Ergebnisse der Schülerbefragung zeigen zusammenfassend, dass „Erwachsen werden“ zu 
einer Verbesserung des Selbstwertgefühls beiträgt. Die Interventionsschüler nehmen nach Ab-
lauf der Interventionsphase eine vergleichsweise höhere soziale Kompetenz an sich selbst wahr 
als die Schüler der Kontrollklassen. Ferner konnten Selbsteinschätzungen bezüglich des Sub-
stanzkonsums verändert werden, wie die Widerstandsgewissheit und Ausstiegsbereitschaft. 
Deutlich wurde aber auch, dass das Programm nicht bei allen Jugendlichen gleichermaßen 
wirkt, sondern dass hauptsächlich die Mädchen von dem Unterricht profitiert haben. Allerdings 
gilt dies nicht für das Rauchen: Im Vergleich zu den Schülerinnen und Schülern der Kontroll-
klassen, konnte sowohl unter den Interventionsschülerinnen als auch unter den –schülern ein 
geringerer Tabakkonsum bei den Fünftklässlern erreicht werden. 
Präventive Effekte auf Persönlichkeitsmerkmale und Kognitionen 
Nach dem Einsatz von „Erwachsen werden“ schätzen Mädchen ihr Selbstwertgefühl höher ein 
und es fällt ihnen nach eigenen Angaben leichter, sich gegenüber anderen Personen zu behaup-
ten. Die Jungen in diesem Alter schätzen dagegen ihr Selbstwertgefühl von Anfang an bereits so 
hoch ein, dass der Nachweis von Steigerungseffekten nicht möglich ist. Anzumerken ist, dass 
die nachgewiesenen Unterschiede zum Selbstwert zwischen Kontroll- und Interventionsschüler-
innen trotz statistischer Signifikanz in der Summe gering sind. Berücksichtigt man hierbei, dass 
das Selbstwertgefühl ein relativ stabiles und schwer veränderbares Persönlichkeitsmerkmal ist, 
so dürfte der Effekt trotzdem auf eine gewisse Relevanz hindeuten. Zudem erweist sich die 
Wirkung des Programms auf das Selbstwertgefühl der Schülerinnen als stabil, denn über den 
gesamten Untersuchungszeitraum von 18 Monaten steigt das Selbstwertgefühl der Interventi-
onsschülerinnen an, so dass die Unterschiede zwischen Kontroll- und Interventionsgruppe be-
stehen bleiben.  
Auch hinsichtlich der Variablen „wahrgenommene soziale Kompetenz“, der „Widerstands-
gewissheit“ und der „Ausstiegsbereitschaft“ weisen die ermittelten Effekte eine zeitliche Stabili-
tät auf, so dass auch hierbei stabile und längerfristige Programmerfolge erzielt werden konnten. 
Jedoch zeigen sich für alle drei genannten Variablen ähnliche geschlechtsspezifische Ergebnis-
muster wie beim Selbstwertgefühl, d.h. hauptsächlich haben die Interventionsschülerinnen von 
„Erwachsen werden“ profitiert. 
Unter sozialer Kompetenz wird in dieser Untersuchung die Durchsetzungsfähigkeit der Jugend-




Schon zum ersten Messzeitpunkt fällt es Jungen gegenüber Mädchen nach eigenen Angaben 
leichter, sich gegenüber anderen Personen durchzusetzen. Im Zeitverlauf kann unter den Jungen, 
unabhängig von der Gruppenzugehörigkeit, eine leichte Erhöhung der wahrgenommenen sozia-
len Kompetenz nachgewiesen werden. Werden unter den Mädchen zum 1. Messzeitpunkt keine 
Unterschiede zwischen Interventions- und Kontrollschülerinnen gefunden, so bestehen sowohl 
zum 2. als auch zum 3. Messzeitpunkt signifikante Unterschiede dahingehend, dass Interventi-
onsschülerinnen eine vergleichsweise höhere soziale Kompetenz an sich selbst wahrnehmen als 
Kontrollschülerinnen.  
In Bezug auf die Selbsteinschätzung der „Widerstandsgewissheit“ können Programmeffekte nur 
in den 7., nicht jedoch in den 5. Jahrgangsstufen nachgewiesen werden. Dies liegt vor allem 
daran, dass sich über 90% aller Fünftklässler schon zum ersten Messzeitpunkt sicher sind, ein 
Zigarettenangebot ablehnen zu können (Deckeneffekt). In Anbetracht dieser hohen Ablehnungs-
rate ist eine weitere Steigerung nicht zu erwarten gewesen (s.u.). Können unter den Jungen der 
7. Jahrgangsstufen keine Programmeffekte auf die Widerstandsgewissheit nachgewiesen wer-
den, lassen sich unter den Mädchen nicht nur primärpräventive, sondern auch sekundärpräventi-
ve Wirkungen aufzeigen. So sind sich zum 3. Messzeitpunkt 96% der rauchenden und 99% der 
nicht-rauchenden Siebtklässlerinnen der Interventionsklassen sicher, ein Zigarettenangebot ab-
lehnen zu können. Unter den rauchenden Schülerinnen der Kontrollklasse sind sich demgegen-
über zum gleichen Zeitpunkt nur 61% und unter den nicht-rauchenden Kontrollschülerinnen 
80% sicher, sich dem Gruppendruck Gleichaltriger widersetzen zu können. 
Auch die Ergebnisse zur „Ausstiegsbereitschaft“ rauchender Schülerinnen weisen auf sekundär-
präventive Programmeffekte hin. Sinkt der Anteil der „aufhörwilligen“ Kontrollschülerinnen 
von 47% (1. Messzeitpunkt) auf 26% zum 3. Messzeitpunkt kontinuierlich ab, so steigt er unter 
den Interventionsschülerinnen von 40% (1. Messzeitpunkt) auf 55% zum 3. Messzeitpunkt an. 
Wie erwähnt, profitieren auch bei dieser Variable ausschließlich die Mädchen von der Interven-
tion, denn unabhängig von der Gruppenzugehörigkeit sinkt die Ausstiegsbereitschaft unter den 
Jungen über die drei Messzeitpunkte ab.  
 
Präventive Effekte auf das Rauchverhalten 
Die Daten zeigen weiterhin, dass der alters- und entwicklungsbedingte Anstieg des Tabakkon-
sums, so wie er sich in den Kontrollklassen darstellt, durch „Erwachsen werden“ vom ersten 
zum zweiten Messzeitpunkt abgeschwächt werden kann. Im Gegensatz zu den oben genannten 




ten Messzeitpunkt, konnte hingegen kein statistisch signifikanter Unterschied zwischen beiden 
Gruppen nachgewiesen werden. Dieses Ergebnis zeigt, dass die eingesetzten Unterrichtseinhei-
ten des Programms nach Abschluss einer Interventionsphase von 10 Monaten Verhaltenseffekte 
erzielen können, die jedoch langfristig nicht stabil sind. Trotz dieser Einschränkung stellt eine 
zeitliche Verzögerung des Rauchbeginns ein Ziel suchtpräventiver Maßnahmen dar (Künzel-
Böhmer, Bühringer & Janic-Konecny, 1993; Silbereisen, 1995). Janson (1999) weist hierzu 
nach, dass die Wahrscheinlichkeit, im Alter von 36 Jahren täglich Raucher zu sein, sich signifi-
kant erhöht, wenn man vor dem 15. Lebensjahr mit dem Rauchen begonnen hat. 
Das der genannte suchtpräventive Effekt lediglich in den 5. Jahrgängen und nicht in den 7. 
Jahrgängen nachgewiesen werden kann, ist nicht überraschend. Für Schüler der 5. Klasse 
(Durchschnittalter 11 Jahre) ist „Rauchen“ noch kein so relevantes Thema. Sie stehen diesem 
Verhalten altersbedingt eher kritisch bis ablehnend gegenüber, was sich auch in der sehr gerin-
gen Probierbereitschaft und der hohen Widerstandgewissheit widerspiegelt. Somit sind sie die 
ideale Zielgruppe für primärpräventive Maßnahmen. Ganz anders bei den Schülern der 7. Klas-
sen: Die Raucherquote liegt in dieser Jahrgangsstufe etwa 5 Mal höher als in den 5. Klassen57. 
Mit Beginn der Pubertät erfährt der Gebrauch psychoaktiver Substanzen einen Bedeutungswan-
del für die Heranwachsenden und ist für sie höchst funktional, weil damit erwünschte Zielvor-
stellungen verbunden sind, wie Kontakte zu Gleichaltrigen oder zum anderen Geschlecht aufzu-
bauen (Hurrelmann & Bründel, 1997). Da ein Großteil der Siebtklässler bereits zu Beginn des 
Programmeinsatzes Zigaretten konsumieren, sind sie für ein primärpräventiv ausgerichtetes 
Programm wie „Erwachsen werden“ offensichtlich schwerer zu erreichen. Wie oben beschrie-
ben konnten sekundärpräventive Effekte zwar auf substanzspezifische Kognitionen, aber nicht 
auf das Konsumverhalten selbst nachgewiesen werden. Auch in anderen Studien hat sich ge-
zeigt, dass substanzspezifische Erwartungen und Einstellungen leichter zu beeinflussen sind als 
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  Bei einem Vergleich der Raucherquoten muss neben dem Alter ebenfalls berücksichtigt werden, dass die Schüler 
der 7. Klassen eine Hauptschule, die Schüler der 5. Klassen die drei anderen Schultypen besuchen. Kolip (2000) 
wies für die vier Schulformen (Jahrgänge 7 bis 9) unterschiedliche Konsumraten nach, wobei der jeweilige Anteil 




Was könnten die Gründe für die geringen Effekte auf das Rauchverhalten sein? 
1. Berücksichtigung des Konsumstatus der Schüler 
Von entscheidender Bedeutung für die Wirksamkeit schulischer Intervention ist, dass die einge-
setzten Programmeinheiten altersgemäß konzipiert sind und den jeweiligen Entwicklungsstand, 
aber auch den Konsumstatus des Heranwachsenden mit berücksichtigen. In vielen schulischen 
Lebenskompetenzförderprogrammen findet der Konsumstatus der Schüler jedoch kaum Berück-
sichtigung. Als primärpräventive Maßnahme richten sie sich definitionsgemäß an den Perso-
nenkreis der Nichtkonsumenten. In einigen Untersuchungen konnte entsprechend gezeigt wer-
den, dass vor allem die Schüler von diesen Maßnahmen profitieren, die zu Beginn der Untersu-
chung abstinent waren bzw. nur geringfügig psychoaktive Substanzen konsumiert hatten  
(Leppin, 2000b; Petermann, 1999). Die Konzeption verschiedener Interventionsmodule, die 
speziell auf die entwicklungsspezifischen Konsumphasen ausgerichtet sind, scheint ein vielver-
sprechender Ansatz zu sein, um suchtpräventive Effekte auch unter gelegentlich bzw. regelmä-
ßig konsumierenden Jugendlichen zu erzielen (Werch & DiClemente, 1994; Fuchs, 2000; May-
hew, Flay & Mott, 2000).  
Letztendlich müssen neben primärpräventiven auch sekundärpräventive Maßnahmen im schuli-
schen Setting eingesetzt werden. In Deutschland existieren nur wenige sekundärpräventiv aus-
gerichtete Ansätze für die schulische Prävention (Schmidt & Hurrelmann, 1999). Eine Ausnah-
me stellt das Modellprojekt „Rauchfreie Schule“ dar, das primär- und sekundärpräventive Maß-
nahmen umfasst und suchtpräventive Erfolge sowohl unter nichtrauchenden als auch unter  
rauchenden Schülern erzielen konnte (Hanewinkel & Burow, 1996; IFT-Nord, 2002; siehe auch 
Kap. 3.5.4).  
Als mögliche Ergänzung zu den primärpräventiven schulischen Programmen könnten für rau-
chende Schüler aber auch für rauchende Lehrer individuelle Beratungsangebote in Schulen  
implementiert bzw. Raucherentwöhnungskurse angeboten werden. Da Raucherentwöhnungs-
kurse häufig verhaltenstherapeutische Maßnahmen beinhalten (Fuchs & Schwarzer, 1997), 
könnte bei der Durchführung eine Zusammenarbeit mit externen Experten hilfreich sein, wie 
beispielsweise geschulten Mitarbeitern aus Drogenberatungseinrichtungen. Lehrer sind in der 
Regel für den Einsatz von verhaltenstherapeutischen Maßnahmen nicht ausreichend geschult 
und es wäre in diesem Zusammenhang auch nicht ratsam eine entsprechende Zusatzausbildung 
von ihnen zu fordern. Der Lehrerberuf an sich sowie der Einsatz von Lebenskompetenzförder-
maßnahmen fordert – wie in dieser Arbeit mehrmals betont – wesentliche Qualifikationen von 




Wissen und die Kompetenzen anderer Berufsgruppen aneignen sollten. Viel wesentlicher für 
Schulen ist es, sich die Kompetenzen anderer Berufsgruppen nutzbar zu machen und Kooperati-
onen mit außerschulischen Einrichtungen aufzunehmen, um ein funktionierendes Netzwerk zur 
Gesundheitsförderung aufzubauen. 
 
2. Wie substanzspezifisch bzw. substanzunspezifisch müssen Lebenskompetenzförderprogramme 
gestaltet sein? 
Bei der Bewertung der Effekte auf das Rauchverhalten muss auch berücksichtigt werden, dass 
die Programmthemen, die von den Interventionslehrern eingesetzt worden sind, nicht substanz-
spezifisch waren: Es wurden weder Informationen über psychoaktive Substanzen gegeben, noch 
enthielten die eingesetzten Programmthemen Widerstandstrainings, um mit den Schülern z.B. 
im Rollenspiel einzuüben, dem Gruppendruck zum Mitrauchen zu widerstehen58. Schon Botvin, 
der die Erfolge von Life-skills Programmen gerade in den kompetenzfördernden Maßnahmen 
sieht, plädiert nicht für einen Verzicht auf substanzspezifische Unterrichtsthemen (Botvin & 
Botvin, 1992). Eine realistische Einschätzung von Gebrauchshäufigkeiten und Konsumnormen 
sowie die Vermittlung und besonders das Einüben konkreter Verhaltensweisen, wie z.B. das 
Ablehnen einer angebotenen Zigarette, stellen einen wesentlichen und notwendigen Bestandteil 
präventiver Maßnahmen dar (Hansen, 1992; Leppin et al., 1999; Tobler & Stratton, 1997, siehe 
hierzu auch Kap. 3.4 Das Modell der „Sozialen Resitenz). Wie wichtig gerade substanzspezi-
fische Unterrichtseinheiten sind, zeigt sich in der Überprüfung von zwei Programmvarianten 
des ALF-Curriculums: die substanzspezifische Version war in ihren Effekten der substan-
zunspezifischen Variante überlegen (Kröger et al., 1999). Weiterhin spricht für den Einsatz von 
substanzspezifischen Unterrichtseinheiten die Tatsache, dass Transfereffekte nachgewiesen 
werden konnten (Jerusalem, 2002). So konnten durch ein alkohol- und medikamentenspezifi-
sches Programm auch suchtpräventive Erfolge im Hinblick auf den Tabakkonsum nachgewie-
sen werden (Mittag & Jerusalem, 1999a). Ferner konnte durch ein tabakspezifisches Präventi-
onsprogramm der Alkoholkonsum von Mädchen gesenkt werden (Leppin et al., 1999). 
Eine folgende Studie sollte gerade diesen Aspekt mit berücksichtigen und verschiedene sub-
stanzspezifische Themen, die „Erwachsen werden“ auch anbietet, mit in das zu untersuchende 
Unterrichtsprogramm aufnehmen.  
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Lebenskompetenzförderprogramme beinhalten darüber hinaus unterschiedliche substanzunspe-
zifische Unterrichtseinheiten, um hierüber personale und soziale Protektivfaktoren einer Person 
zu fördern. Neben der Frage, wie substanzspezifisch Lebenskompetenzförderprogramme sein 
müssen, ist bis heute auch noch nicht abschließend geklärt, welche Relevanz diese einzelnen 
Unterrichtsbausteine bzw. -themen innerhalb des präventiven Gesamtgefüges haben und welche 
Bausteine bzw. Kombinationen von Programmeinheiten maßgeblich Präventionseffekte 
(mit)bedingen. Die Kenntnis darüber wäre jedoch für einen effizienteren Einsatz solcher Pro-
gramme wesentlich. 
Erste Hinweise geben Mittag & Jerusalem (1999), die in einer Interventionsgruppe, die eine 
größere Anzahl Unterrichtseinheiten zu den Themen „Selbstkonzept und Selbstwertgefühl“, 
„Selbstbehauptung“, „Konfliktbewältigung“ sowie „Soziale und kommunikative Fertigkeiten“ 
erhalten hat, langfristige positive Programmwirkungen nachweisen konnten, gegenüber der 
Interventionsgruppe, die diese Inhalte in einem geringeren Umfang erhielten (Mittag & Jeraus-
lem, 1999). Dieses Ergebnis weist nach Aussagen der Autoren „...auf die Bedeutsamkeit dieser 
Komponente im Rahmen der schulischen Gesundheitsprävention hin“ (Mittag & Jerusalem, 
1999: 177). 
Müller, Reißig & Fischer (2001) sind in diesem Zusammenhang der Frage nachgegangen, ob 
die Wirkung eines Präventionsprogramms auf die Ausprägung der drogenbezogenen Wider-
standsgewissheit von der Durchführung von Unterrichtseinheiten zu dieser Thematik abhängt. 
Die Autoren konnten zwar nach Einsatz des Programms unter allen Interventionsschülern einen 
generellen positiven Effekt auf die Widerstandsgewissheit belegen, jedoch ließen sich unter den 
Interventionsschülern, die entsprechende Unterrichtseinheiten erhalten hatten, keine höhere 
Ausprägung zur Widerstandsgewissheit nachweisen als unter den Schülern, bei denen diese 
Unterrichtsstunden nicht eingesetzt wurden. Die Autoren vermuten, dass die Förderung der 
Widerstandsgewissheit offensichtlich durch die übrigen Programmbausteine hinreichend kom-
pensiert werden konnte (Müller, Reißig & Fischer, 2001). Nach dieser Befundlage können 
durch eine ausreichend große Anzahl durchgeführter lebenskompetenzfördernder Unterrichts-
einheiten spezifische Fähigkeiten bzw. Kompetenzen gefördert werden, ohne dass hierfür maß-
geschneiderte Einheiten eingesetzt werden müssten. Auf welche Unterrichtsbausteine bzw. 
Kombinationen von Trainingselementen letztendlich dieser kompensatorische Effekt beruht, 
konnte nicht abschließend bestimmt werden und muss Gegenstand weiterer Untersuchungen 
sein. Um solche Wirkungsstrukturen valide zu erfassen, sind jedoch Serien von Längsschnitt-





Effekte in Abhängigkeit von der Programmbewertung 
In der vorliegenden Untersuchung wurde ferner der Frage nachgegangen, ob abhängig von der 
Programmbewertung seitens der Schüler unterschiedliche Programmeffekte auftreten. Wie be-
reits erwähnt, stellt „Erwachsen werden“ eine Unterrichtseinheit dar, die bei den Schülern gut 
ankommt, für wichtig erachtet wird und in vielen Fällen entscheidende Anregungen liefert. 
Trotz gewisser Geschlechts- und Jahrgangsstufenunterschiede konnte keine Schülergruppe iden-
tifiziert werden, die das Programm schlecht beurteilt hat. Da für die Berechnung der Programm-
bewertungsindex am Median gesplittet wurde, erfolgt der Gruppenvergleich zwischen Schülern, 
die das Programm positiv beurteilen, gegenüber Schülern, die das Programm weniger positiv 
beurteilen. Die Ergebnisse zeigen, dass eine nicht ganz so positive Beurteilung von „Erwachsen 
werden“ keineswegs bedeutet, dass diejenigen nicht von dem Programm profitiert haben. Auf-
grund des geringen Programmbewertungsunterschieds zwischen den Schülergruppen kann keine 
abschließende Aussage über die eingangs gestellte Frage gemacht werden. Es muss an dieser 
Stelle erst einmal offen bleiben, ob bei Schülern, die ein solches Programm ablehnen bzw. nega-
tiv bewerten, präventive Effekte erzielt werden können. Kröger et al. (1999) konnten zeigen, 
dass durch eine höhere Akzeptanz vonseiten der Schüler die suchtpräventive Wirkung gesteigert 
werden kann: So war nach Abschluss der 5. Klasse die Rauchwahrscheinlichkeit unter den In-
terventionsschülern geringer, die das Alf-Programm positiv bewertet hatten. Ein vergleichbares 
Ergebnis konnte bei den Schülern nach Ende der sechsten Klasse jedoch nicht mehr nachgewie-
sen werden. Die Autoren vermuten, dass die Akzeptanz als Voraussetzung für die suchtpräven-
tive Wirkung notwendig, für den Erfolg allein aber nicht hinreichend sei (Kröger et al., 1999). 
 
Abschließend kann aus der Schülerbefragung abgeleitet werden, dass „Erwachsen werden“59 zu 
einer Verbesserung des Selbstwertgefühls und der sozialen Kompetenz unter Schülerinnen bei-
trägt. Durch das Programm werden ferner substanzspezifische Kognitionen sowie kurzfristig 
das Tabakkonsumverhalten im positiven Sinne verändert. Zumindest für die Gruppe der Mäd-
chen bestätigt die Schülerbefragung, dass die mit dem Programm intendierten Ziele erreicht 
werden konnten.  
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  Genauer handelt es sich um die Unterrichtsthemen des ersten und zweiten Teils des Gesamtprogramms (siehe im 




Zur Ergebnisbewertung der Schülerbefragung: einige methodische Bemerkungen 
Schon die Rekrutierung der Schulen für die Schülerbefragung gestaltete sich in der Hinsicht als 
problematisch, da keine Hauptschulen gefunden werden konnten, die das Programm in den 5. 
Jahrgängen einsetzten und sich bereit erklärt hatten, an dieser Evaluationsstudie teilzunehmen. 
Alternativ wurde eine kleine Gruppe von Schülern der 7. Jahrgangsstufe mit in die Untersu-
chung aufgenommen. Der Vergleich der Ergebnisse zwischen beiden Jahrgangsstufen gestaltet 
sich schwierig, da neben dem Altersunterschied auch immer Schulformunterschiede mitberück-
sichtigt werden müssen. 
Aufgrund des relativ geringen Stichprobenumfangs rauchender- bzw. probierender Jugendlicher 
in den fünften Jahrgängen, sollten die Ergebnisse zum Zigarettenkonsum als vorläufige Befunde 
betrachtet werden. Zukünftige Studien müssten mit einem weitaus größeren Stichprobenumfang 
beginnen, um die Wirkung des Programms auf die Konsumraten valide zu evaluieren. Unter 
dieser Voraussetzung können auch mögliche differentielle- oder sekundärpräventive Programm-
effekte im Konsumbereich untersucht werden. Die Mehrheit der Schüler der 5. Klassenstufe 
waren gegenüber dem Rauchen überaus negativ eingestellt, was sich in dem sogenannten „De-
ckeneffekt“ niederschlug. Da der überwiegende Teil der Jugendlichen erst zu einem späterem 
Zeitpunkt mit psychoaktiven Substanzen zu experimentieren beginnt und sich Einstellungen 
zum Rauchen erst später herausdifferenzieren, ist zu vermuten, dass suchtpräventive Programm-
effekte erst nach längeren Follow-Up Zeiträumen nachgewiesen werden können. Dies muss bei 
zukünftigen Evaluationsstudien bei dieser Altersgruppe berücksichtigt werden. 
Nicht auszuschließen ist, dass die wahrheitsgemäße Beantwortung der Fragen durch den Effekt 
der „sozialen Erwünschtheit“ verfälscht worden ist, wobei nicht eindeutig bestimmbar ist, in 
welche Richtung (Übertreibung / Untertreibung) die sozial erwünschte Beantwortung erfolgen 
kann (Oberwittler & Naplava, 2002). Dies hängt einerseits damit zusammen, dass für norm-
abweichende Verhaltensweisen keine einheitlichen Bewertungsmaßstäbe für soziale Er-
wünschtheit in den Bevölkerungsgruppen existieren. Andererseits hängt bei der Selbstdarstel-
lung das Ausmaß der sozialen Erwünschtheit von den subjektiv wahrgenommenen normativen 
Erwartungshaltungen der Adressaten ab (Oberwittler & Naplava, 2002). Jugendliche werden 
möglicherweise im Beisein erwachsener Autoritätspersonen (Eltern, Lehrer) eine soziale Er-
wünschtheit in Richtung einer geringeren Konsumrate zeigen, gegenüber Gleichaltrigen jedoch 
eine erhöhte Konsumrate angeben. Trotz dieser Einwände kann man davon ausgehen, dass die 
Zuverlässigkeit selbstberichteter Angaben zum Konsumverhalten von Jugendlichen zufrieden-
stellend ist. Die jeweilige Konsistenz der Angaben kann sowohl innerhalb eines Messzeitpunk-




1987; Henriksen & Jackson, 1999; Brener et al., 1995). Um einen hohen Grad an Ehrlichkeit in 
den Angaben der Schüler zu gewährleisten, wurde den Schülern die Anonymität der Befragung 
schriftlich sowie mündlich zugesichert und jede Befragung von einer geschulten Projektmitar-
beiterin durchgeführt, die die Schüler nicht kannten. Zu keinem Zeitpunkt war ein Lehrer anwe-
send. Darüber hinaus wurde bei der Befragung kein Bezug auf die Intervention genommen, 
sondern sie wurde als eine allgemeine Jugendbefragung vorgestellt. 
 
Eine Kontrollklasse: was ist das? 
Ein wesentliches Qualitätskriterium für eine Evaluation stellt die Einbeziehung einer Kontroll-
gruppe dar (Dusenbury & Falco, 1995). Hierdurch ist ein direkter Vergleich zwischen einer 
„behandelten“ gegenüber einer „unbehandelten“ Gruppe möglich. Bleibt die Frage zu beantwor-
ten, welche Kriterien eine Klasse im „normalen“ schulischen Alltag erfüllen muss, um als Kon-
trollgruppe eingesetzt zu werden. Folgende Unterscheidungskriterien zwischen Interventions- 
und Kontrollklassen wurden in der vorliegenden Untersuchung gesetzt: Die Schüler der Kon-
trollklassen erhielten während der Interventionsphase keinen „Erwachsen werden“ Unterricht. 
Innerhalb dieser Klassen wurde auch kein anderes langfristig und regelmäßig eingesetztes Pro-
gramm aus dem Bereich „Soziales Lernen“ eingesetzt. Bei der Auswahl der Kontrollschulen 
wurde zusätzlich darauf geachtet, dass kein Lehrer der Schule an einem „Erwachsen werden“ 
Einführungsseminar teilgenommen hatte. Lediglich eine Kontrollschule (Gesamtschule) erfüllte 
dieses Kriterium nicht. Die ausgebildeten „Erwachsen werden“ Lehrer dieser Schule erteilten 
jedoch keinen Unterricht in den entsprechenden Kontrollklassen, so dass hierdurch ein Einfluss 
auf die Ergebnisse nicht zu erwarten war. Trotz dieser Voraussetzungen können Schüler der 
Kontrollklassen im Hinblick auf gesundheitsfördernde Maßnahmen und der Förderung von Le-
benskompetenzen nicht als eine „unbehandelte“ Gruppe angesehen werden, denn auch an diesen 
Schulen sind im Lehrplan oder im Schulprogramm Unterrichtseinheiten oder zeitlich befristete 
Projekte in den genannten Bereichen vorgesehen.  
Um abzuschätzen, welche Maßnahmen aus dem Bereich „Soziales Lernen / gesundheitsfördern-
de Projekte“ während des Interventionszeitraums an den Kontrollschulen, aber auch zusätzlich 
zum Lions-Quest Programm an den Interventionsschulen durchgeführt worden sind, sind die 
Klassenlehrer und die Schüler nach Abschluss der zweiten und dritten Befragung gebeten wor-
den, darüber Auskunft zu geben. Letztendlich sind in allen 5. Klassen zum Schuljahresbeginn 
sehr ähnlich konzipierte Einführungsveranstaltungen, die 3 bis 5 Tage andauerten, durchgeführt 




untereinander, die Initiierung von Gruppenprozessen und die Ausbildung eines positiven Klas-
senklimas. Dies entspricht in etwa den Zielrichtungen mancher Bausteine des ersten Themen-
teils des Lions-Quest Programms. Darüber hinaus fanden in den Kontrollklassen während der 
Interventionszeit verschiedene Projekte zum Thema Methodentraining wie „Lernen lernen“ 
und/oder zu Themen wie Gewalt, Ausländerproblematik oder Kinderrechte statt. Auch diese 
Projekte beinhalteten kompetenzfördernde Elemente und die Inhalte wurden über interaktive 
Lernmethoden vermittelt. Es ist nicht auszuschließen, dass durch diese Aktivitäten Effekte in 
den Kontrollklassen erzielt worden sind, so dass die hier ermittelten Unterschiede zwischen 
Kontroll- und Interventionsklassen geringer ausfielen als erwartet. Letztendlich ergeben sich 
Programmeffekte erst dann, wenn die Intervention über die schwer erfassbaren Wirkungen des 
Unterrichts in der Kontrollgruppe hinausgeht.  
Die Ergebnisse der Schülerbefragung verdeutlichen, dass ein Lebenskompetenzförder-
programm, das regelmäßig und langfristig im Unterricht eingesetzt wird, präventive Effekte 
auch gegenüber einer Kontrollgruppe erzielen kann, die nur punktuell mit Unterrichtseinheiten 




Ein Problem bei der Evaluation von Interventionsprogrammen ist, dass die Unterrichtseinheiten 
nur teilweise oder unvollständig eingesetzt werden. So wiesen Botvin et al. (1989) nach, dass 
die prozentuale Umsetzung eines Lebenskompetenzförderprogramms, je nach Interventionsklas-
se, zwischen 44% und 83% variierte. Programmerfolge ließen sich aber nur in den Klassen 
nachweisen, in denen das Programm in einem hohen Grad umgesetzt wurde (Botvin et al., 1989; 
Botvin, 2000). Ein Grund für den geringen Einsatz von Lebenskompetenzförderprogrammen 
scheint in der unzureichenden Ausbildung der Lehrer im Umgang mit den interaktiven Lernme-
thoden zu liegen (Dusenbury & Falco, 1997; Gottfredson et al., 1998). Andererseits wird von 
den Lehrern immer wieder betont, dass neben dem regulären Unterricht kaum Zeit für den Ein-
satz solcher Maßnahmen bleibt.  
Ein augenscheinliches Ergebnis dieser Studie ist, dass die Integration des Programms in den 
regulären Lehrplan der fünften Klassen besser zu realisieren war als in den 7. Jahrgangsstufen, 
wobei schulformspezifische Unterschiede nicht ausgeschlossen werden können. So setzten 
durchschnittlich 75% der Lehrer der 5. Klasse die entsprechenden Unterrichtsthemen des 
Pflichtprogrammteils ein; in den 7. Klassen betrug dieser Anteil 62%. Durchschnittlich erhielten 




den, wobei die höhere Stundenzahl einerseits durch den Einsatz von mehr Unterrichtsthemen, 
andererseits aber auch durch eine längere Beschäftigung mit ein und demselben Baustein resul-
tierte. Begründet wurde der geringere Programmeinsatz durch die Lehrkräfte der 7. Jahrgangs-
stufe dadurch, dass diese Stunden hauptsächlich im Fachunterricht erteilt werden mussten und 
hierfür wenig Zeit zur Verfügung stand. In den 5. Jahrgangsstufen standen hingegen für den 
Einsatz von „Erwachsen werden“ Klassenlehrerstunden zur Verfügung60. Es kann nicht ausge-
schlossen werden, dass die oben genannten unterschiedlichen Effekte zwischen den 5. und 7. 
Klassen auch dadurch beeinflusst wurden, dass das Programm in den jeweiligen Jahrgangsstu-
fen in unterschiedlicher Intensität eingesetzt wurde. 
Von Lions-Quest selbst wird ferner favorisiert, das Lehrerhandbuch nicht als ein standardisier-
tes Manual zu nutzen und im Laufe der Zeit die abgedruckten Bausteine hintereinander abzu-
handeln, sondern es wird betont, dieses Programm als eine Art „Baukasten“ zu betrachten, aus 
dem sich die Lehrer, spezifisch für jede Klasse, ein individuell zugeschnittenes Programm  
zusammenstellen können. Obwohl den Interventionslehrern mitgeteilt wurde, welche Unter-
richtsteile bzw. –themen sie während des Interventionszeitraums einsetzen sollten, haben man-
che Lehrkräfte neben den Pflichtthemen – entsprechend der genannten „Lions-Quest Anleitung“ 
– zusätzliche Programmbausteine eingesetzt. Weiterhin muss darauf hingewiesen werden, dass 
die Reihenfolge der einzelnen Themen nicht explizit festgelegt wurde, weil sich die Lehrkräfte 
bei der Programmdurchführung mehr Flexibilität wünschten. Aufgrund dieser Voraussetzungen 
kann nicht ausgeschlossen werden, dass innerhalb einzelner Klassen Effekte erzielt worden 
sind, die in der Gesamtgruppe nicht mehr nachweisbar waren. Mittag & Jerusalem (2000) konn-
ten in diesem Zusammenhang zeigen, dass eine standardisierte Programmversion, die den  
Lehrern nicht nur die Bausteine selbst, sondern auch die Reihenfolge ihres Einsatzes vorschrieb, 
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7.3 Bewertung von „Erwachsen werden“ nach den Kriterien effektiver Präventions-
programme 
Die zu beantwortete Frage der Untersuchung ist: Erfüllt das Programm „Erwachsen werden“ 
notwendige Kriterien, die nach internationalen Erfahrungen den Erfolg von schulischen Präven-
tionscurricula gewährleisten. Diese Kriterien sind im Kap. 3 ausführlich beschrieben worden. 
Das Programm „Erwachsen werden“ stellt eine Materialsammlung bestehend aus insgesamt 70 
Unterrichtseinheiten für Lehrer bereit. Von seiner Zielsetzung her sollen diese Bausteine lang-
fristig und kontinuierlich in den Unterricht integriert werden61. Das vorwiegend kompetenzför-
dernde Konzept sieht vor, den Jugendlichen ins Zentrum des Geschehens zu stellen und setzt an 
dessen Bedürfnisse an. Das Programm kann ab Jahrgangsstufe 5 eingesetzt werden und bezieht 
die Eltern mit ein. Die Programminhalte werden über interaktive Trainingsmethoden vermittelt. 
Kompetenzfördernde d.h. substanzunspezifische Unterrichtseinheiten überwiegen; zusätzlich 
stellt es substanzspezifische Bausteine bereit. Die Lehrkräfte werden im Rahmen eines dreitägi-
gen Einführungsseminars geschult und haben darüber hinaus die Möglichkeit, sich durch Auf-
bauseminare weiter zu qualifizieren. Das Programm erfüllt nach eigenen Angaben die meisten 
der im Kapitel 3 genannten Erfolgskriterien für Lebenskompetenzförderprogramme (Lions-
Quest, 1997, 2000). 
Detaillierter überprüft wurden von den genannten Kriterien die Zielgruppenspezifität, die El-
ternarbeit und die Lehrerfortbildung. 
Zielgruppenspezifität 
Jugendliche können nicht als eine homogene Gruppe betrachtet werden. Es existieren Subgrup-
pen, die sich erheblich voneinander unterscheiden können. So vertreten Jugendliche jüngeren 
Alters andere Einstellungen, zeigen andere Interessen und werden mit anderen Anforderungen 
bzw. Entwicklungsaufgaben konfrontiert als ältere Jugendliche (Jessor & Jessor, 1977, Silber-
eisen & Reese, 2001). Jungen und Mädchen unterliegen phasenweise verschiedenen rollenspezi-
fischen Sozialisationsbedingungen, haben während der Pubertät unterschiedliche Entwicklungs-
verläufe und sehen sich verschiedenen Entwicklungsaufgaben gegenüber (Kolip, 1997; Helfe-
rich, 1994; 1995). Die Sozialisationsbedingungen Heranwachsender unterschiedlicher ethni-
scher Herkunft sind ebenfalls verschieden. Beispielsweise kann für Heranwachsende aus isla-
mischen Familien wegen des religionsbedingten Abstinenzgebots allein der Gebrauch von  
Alkohol zum Problem werden, im Vergleich zu Jugendlichen aus nicht-islamischen Familien 
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(Reese & Kröger, 2001). Weiterhin zählt in unserem Kulturkreis der Aufbau von Beziehungen 
zum anderen Geschlecht einschließlich Sexualität zu einer normativen Entwicklungsaufgabe im 
Jugendalter, was jedoch für Mädchen aus traditionell islamischen Familien absolut tabuisiert ist.  
Folgerichtig müssen Präventionsmaßnahmen einen hinreichenden Differenzierungsgrad aufwei-
sen, um von den unterschiedlichen Gruppen akzeptiert zu werden. Sie müssen zielgruppenspezi-
fisch konzipiert sein, d.h. die Inhalte der Programme müssen alters- und schulformgerecht  
gestaltet sein, sie müssen die Interessen / Bedürfnisse beider Geschlechter berücksichtigen so-
wie kulturelle Hintergründe ausreichend beachten. 
Alters- und schulformgemäße Konzeption des Programms 
„Erwachsen werden“ ist ein Programm, das nach eigenen Angaben für Schüler aller vier Schul-
formen im Alter zwischen 10 und 15 Jahren geeignete Unterrichtsmaterialien bietet. Die Ergeb-
nisse der Befragung zeigen, dass die Lehrer aus dem vielfältigen Programmangebot für die un-
terschiedlichen Jahrgänge eine altersgerecht konzipierte Unterrichtsreihe zusammenstellen kön-
nen: 8 von 10 Lehrern geben an, dass „Erwachsen werden“ angemessene Unterrichtsthemen für 
Fünftklässler bereit hält und 90% der Lehrer sind der Ansicht, dass das Programm auch ange-
messene Unterrichtsthemen für den Einsatz in den Jahrgängen 6 bis 9 bietet. Diese Ansicht ver-
treten die Lehrer einhellig in allen vier Schultypen. 
Des Weiteren gibt ein überwiegender Teil der Lehrer an, dass das sprachliche Verständnis und 
der Textumfang der Arbeitsblätter für die Schüler angemessen sei: Dies gilt für etwa zwei Drit-
tel der Lehrer der 5. Klassen, für drei Viertel aus den 6. Klassen und für 80% der Lehrer der 7. 
Klassen. Allein nach diesen Lehreraussagen kann gefolgert werden, dass das Programm auf-
grund seiner vielfältigen Angebote altersgemäß konzipiert und für den Unterrichtseinsatz bei 
Schülern der Klassen 5 bis 7 geeignet ist. 
Dies ist jedoch nicht in allen Schulformen gleichermaßen der Fall. Ein nicht unerheblicher Teil 
von Haupt- und Gesamtschülern der 5. und 6. Klassen hat nach Angaben ihrer Lehrer Schwie-
rigkeiten, die Sprache der Arbeitsblätter zu verstehen. Darüber hinaus sind für diese Schüler die 
Texte zu umfangreich, so dass ihre Bearbeitung für die Mädchen und Jungen dieser Schulfor-
men problematisch ist. Die Folge hiervon ist, dass die Schülermaterialien von den Lehrern ent-
sprechend überarbeitet werden müssen, was mit einem zusätzlichen Arbeits- und Zeitaufwand 
verbunden ist. Dieser Mehraufwand könnte auch ein Grund dafür sein, dass  
„Erwachsen werden“ in den 5. und 6. Klassen von Hauptschulen weniger als in den anderen 
Schulformen eingesetzt wird. Für den Erfolg präventiven Handelns ist jedoch der frühzeitige 




tensweisen entwickeln - von entscheidender Bedeutung (Falco & Dusenbury, 1995; Reese & 
Kröger, 2001). Spekuliert werden kann, dass die geringere Wirksamkeit, die Hauptschullehrer 
dem Programm zuschreiben, auf den zu späten Einsatz dieses hauptsächlich primärpräventiv 
ausgerichteten Programms zurückzuführen ist. Um dies abschließend zu klären müssen weitere 
Längsschnittstudien durchgeführt werden. 
Deutlich wurde, dass Gymnasial- und Realschullehrer die Materialien des Lehrerhandbuchs für 
ihre Schüler als geeignet einschätzen, lediglich der Textumfang wird als zu hoch bewertet, so 
dass sich für diese beiden Schulformen im Wesentlichen eine Textkürzung als Konsequenz er-
geben würde. Für Haupt- und Gesamtschüler müssen die Texte nach Aussagen der Lehrer nicht 
nur gekürzt, sondern auch sprachlich bzw. inhaltlich neu gestaltet werden. Für jede Schulform 
spezifische Arbeitsblätter zu konzipieren und sie innerhalb eines einheitlichen Programms an-
zubieten wäre wenig sinnvoll, da sich hierdurch der Gesamtumfang sowie die Kosten erheblich 
erhöhen würde. Eine so umfangreiche Materialsammlung kann schon im Vorfeld bei den Leh-
rern eine gewisse Abwehrhaltung hervorrufen, da sie den Einsatz mit unverhältnismäßig hohen 
Arbeitsaufwand verbinden. Alternativ könnte für die jeweilige Schulform bzw. für Haupt-
/Gesamtschule und Realschule/Gymnasium eine spezifische Materialsammlung zusammenge-
stellt werden, um so dem Leistungsstand und den Bedürfnissen der Schüler gerecht zu werden. 
Darüber hinaus sollte diesen schulformspezifischen Lehrerhandbüchern eine CD beigefügt sein, 
die alle Arbeitsblätter als Textdatei beinhaltet. Auf diese Weise kann allgemein der Arbeitsauf-
wand für die Unterrichtsvorbereitung reduziert werden.  
Inwieweit solche Angebote letztlich von Lehrern genutzt werden und sich in einer erhöhten 
Einsatzhäufigkeit, Akzeptanz und Wirksamkeit des Programms niederschlagen, bleibt abzuwar-
ten und sollte zu einem späterem Zeitpunkt überprüft werden.  
 
Einschränkend muss zu der Beurteilung des Qualitätskriterium „alters- und schulformgemäße 
Konzeption“ gesagt werden, dass die Materialien ausschließlich durch die Lehrer bewertet wur-
den. Eine Bewertung der Arbeitsblätter seitens der Schüler konnte im Rahmen dieser Untersu-
chung aus Zeit- und Kostengründen nicht durchgeführt werden. Für eine umfassendere Beurtei-
lung sollte in einem zukünftigen Forschungsprojekt eine Prozessevaluation durchgeführt wer-
den, die eine Bewertung der einzelnen Materialien und Arbeitsblätter in Hinblick auf Inhalt, 
Sprache und Umfang aus der Sicht der Schüler zum Thema hat. Diese Materialbewertung sollte 
in Abhängigkeit vom Alter, Geschlecht, Schulform und ethnischer Herkunft der Schüler durch-




Lehrkräfte würde maßgeblich dazu beitragen, die verbesserungsbedürftigen Programmkom-
ponenten zu identifizieren. 
Berücksichtigung der Sichtweisen verschiedener Kulturen  
Die Zielgruppenspezifität bezieht sich darüber hinaus auf die Berücksichtigung der Sichtweisen 
anderer ethnischer Gruppen. Gerade bei einer multikulturellen Zusammensetzung vieler Klas-
senverbände, besonders in den Haupt- und Gesamtschulen, ist dies von großer Bedeutung. Nach 
Angaben des statistischen Bundesamtes lag im Schuljahr 2000/2001 der Anteil ausländischer 
Schülerinnen und Schüler an den bundesdeutschen Hauptschulen bei 17,2% und an Gesamt-
schulen bei 11,6%. Dem gegenüber lag der Anteil an Realschulen bei 6,3% und an Gymnasien 
bei 3,9%62. 
Lediglich ein Fünftel der Lehrkräfte aller Schulformen sind der Meinung, dass das Programm 
die Sichtweisen anderer Kulturen mit berücksichtigt, wobei schulformspezifische Unterschiede 
nachgewiesen werden können. Jeder 4. Lehrer an Haupt- und Gesamtschulen gegenüber jedem 
10. Lehrer an Gymnasien und Realschulen kritisiert das Fehlen anderer kultureller Sichtweisen 
im Programm. In diesem Zusammenhang muss erneut auf die schon im letzten Abschnitt be-
schriebenen schulformspezifischen Unterschiede bei der Materialbewertung hingewiesen wer-
den. Möglicherweise sind die Schülermaterialien im Hinblick auf Textverständnis und Textlän-
ge gerade für die Jugendlichen mit Migrationshintergrund nicht geeignet. Dies gilt jedoch nicht 
nur für die Unterrichtsmaterialien des Lehrerhandbuchs, sondern auch für die Texte des Schü-
lerhefts und selbstverständlich auch für das Elternheft, das, wie unten noch näher ausgeführt, für 
die Elternarbeit ein wesentliches Instrument darstellt. 
Die Sichtweisen anderer Kulturen sollten somit in einer Neuauflage des Lehrerhandbuchs mehr 
Berücksichtigung finden, so dass eine differenzierte Gestaltung des Programms in unterschied-
lich zusammengesetzten Schulklassen ermöglicht wird. Dabei ist ebenfalls der unterschiedlichen 
Bedeutung der Geschlechterrollen in verschiedenen Herkunftskulturen der Schüler Rechnung zu 
tragen. Die Materialien müssen in ihrem Schwierigkeitsgrad entsprechend angepasst werden. 
Durch den Einsatz einer Programm-CD erhielten die Lehrer die Möglichkeit, Texte und Ar-
beitsblätter mit einem geringeren Zeitaufwand zu überarbeiten. 
Im Rahmen der Schülerbefragung konnte eine detaillierte Analyse zur ethnischen Herkunft 
nicht durchgeführt werden. Untersucht wurde in diesem Zusammenhang, ob die ermittelten 
                                                     
62




Programmeffekte gleichermaßen bei deutschsprachigen und nicht-deutschsprachigen Jugend-
lichen63 auftreten. Weder bei den untersuchten Merkmalen „Selbstwert“ bzw. „der wahrge-
nommenen sozialen Kompetenz“ noch bei den „substanzspezifischen Handlungsabsichten“ und 
dem „Konsumverhalten“ konnten Unterschiede zwischen diesen beiden Gruppen nachgewiesen 
werden: Beide Gruppen profitieren somit gleichermaßen von der Intervention. Berücksichtigt 
werden muss in diesem Zusammenhang, dass unter den Schülern eine Vielzahl unterschiedli-
cher Muttersprachen angegeben wurden. Eine differenzierte Einteilung nach Herkunftsländern 
bzw. Regionen wie beispielsweise Osteuropa, Mittelmeerländer oder asiatischer Sprachraum 
konnte aufgrund der hieraus resultierenden geringen Stichprobengröße pro Gruppe nicht durch-
geführt werden. Entsprechend wurde eine Einteilung bezüglich der Sprachfähigkeit gewählt, 
eine Einteilung, die möglicherweise nicht spezifisch genug ist, um die eingangs gestellte Frage 
abschließend zu beantworten. Zukünftige Studien zu diesem Themenbereich müssen für eine 
systematische Beschreibung der Ethnie neben der Muttersprache auch die Geburtsländer der 
Jugendlichen und ihrer Eltern erfassen. Darüber hinaus sind Informationen über Migrationser-
fahrungen / -hintergründe der Jugendlichen oder Religionszugehörigkeit zu berücksichtigen 
(weitere Aspekte zur Erfassung von Ethnien siehe auch Zeeb & Razum, 1999). 
 
 
Geschlechtsspezifische Konzeption des Programms 
Es gibt eine Vielzahl geschlechtsspezifischer Unterschiede bezogen auf das Probieren und den 
Konsum psychoaktiver Substanzen: So unterscheiden sich Jungen und Mädchen hinsichtlich 
ihres Konsumverhaltens und ihrer Konsummotive. Hierbei können zwar in einschlägigen Stu-
dien auf der Ebene der Probiererfahrung innerhalb der letzten Jahre immer weniger Unterschie-
de ausgemacht werden, Differenzen zeigen sich aber immer noch in der Intensität des Konsums 
(Franzkowiak, Helferich & Weise, 1998; Helfferich, 1994; Kolip, 1997; BzgA, 2001). Weiter-
hin wählen beide Geschlechter unterschiedliche Arten von Kompensationsweisen, um mit Be-
lastungen fertig zu werden. Mädchen tendieren eher zu internalisierendem Risikoverhalten und 
sind eher gefährdet, z.B. Essstörungen oder psychosomatische Beschwerden zu entwickeln (Ko-
lip, 1999a). Demgegenüber zeigen Jungen eher externalisiertes Risikoverhalten, das mit einer 
erhöhten Aggressivität einhergehen kann. Ein gering ausgeprägtes Selbstwertgefühl sowie man-
gelnde Selbstwirksamkeitserwartungen sind Risikofaktoren für die Übernahme gesundheitsris-
kanter Verhaltensweisen (Norman, 1995; Hurrelmann, 1999). Gerade Mädchen scheinen davon 
stärker betroffen zu sein, da sie ihre Person, ihr Aussehen und ihre Begabung selbst meist nega-
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tiver einschätzen als Jungen. Dieses wird besonders nach Eintritt der Pubertät deutlich (Fend, 
1991; Turner, Norman & Zunz, 1995). 
Will man über präventive Maßnahmen Mädchen und Jungen gleichermaßen erreichen, müssen 
diese Programme die unterschiedlichen Entwicklungsbedingungen und Voraussetzungen von 
Jungen und Mädchen berücksichtigen.  
Weniger als die Hälfte der Lehrer sind der Ansicht, dass das Programm geschlechtsspezifische 
Aspekte in ausreichendem Maße berücksichtigt. Dieser Themenbereich sollte in einer Neuauf-
lage ein stärkeres Gewicht erhalten. Unterstrichen wird dieses auch durch den Wunsch vieler 
Pädagogen nach Programmthemen, die speziell für Mädchen bzw. für Jungen konzipiert sind. 
Etwa zwei Drittel der Lehrer wünschen darüber hinaus, dass Fortbildungsveranstaltungen zu 
dieser Thematik angeboten werden sollten, um hierüber die notwendigen Hintergrundinforma-
tionen zu erhalten, Kenntnisse zu vertiefen und entsprechende Arbeitstechniken zu erlernen. 
Wie unter 7.2 ausführlich dargelegt, weisen die Ergebnisse der Schülerbefragung ebenfalls da-
rauf hin, dass die eingesetzten Programmthemen nicht ausreichend geschlechtsspezifisch ausge-
richtet sind. So haben von dem Programm vor allem Mädchen profitiert.  
Differentielle Programmeffekte für das Geschlecht konnten auch in anderen Studien nachgewie-
sen werden: auch in diesen Untersuchungen profitierten hauptsächlich Mädchen von den  
Lebenskompetenzförderprogrammen (Graham et al., 1990; Jerusalem, 2002; Leppin et al., 
1999; Mittag & Jerusalem, 2000; Walden, 2000). Begründet werden kann diese unterschiedliche 
Programmwirkung damit, dass Mädchen andere Programmelemente bevorzugen als Jungen 
(Leppin et al., 1999; Schinke, 1994; Walden, 2000). Präferieren junge Männer vorrangig Unter-
richtseinheiten, die auf Konkurrenz bzw. auf das Erlernen sozialer Fähigkeiten ausgerichtet 
sind, bevorzugen junge Frauen eher Einheiten zur Emotionskontrolle und Selbstausdruck 
(Schinke, 1994). Wie oben beschrieben konnten auch Leppin et al. (1999) und Walden (2000) 
nachweisen, dass Mädchen spezifische Unterrichtsbausteine präferierten bzw. positiver bewerte-
ten. Hier handelt es sich vor allem um die Bereiche Kommunikation und emotionale Kompe-
tenzförderung. Gerade hier liegen bei dem eingesetzten „Erwachsen werden“ Programm die 
Schwerpunkte.  
Die differentielle Programmwirkung bei den Schülerinnen und Schülern zeigt deutlich die Not-
wendigkeit, die vorhandenen Programmthemen geschlechtsspezifisch zu konzipieren und/oder 
ergänzende Unterrichtseinheiten speziell für Jungen aber auch für Mädchen mit aufzunehmen. 
Offen muss an dieser Stelle die Frage bleiben, ob der Einsatz von Unterrichtsbausteinen, die 




auch bei Jungen zu präventiven Effekten geführt hätte. Nachfolgende Studien sollten genau 
diesen Aspekt berücksichtigen.  
Aber nicht nur die Bereitstellung von Materialien, die verschiedene geschlechtsbezogene As-
pekte berücksichtigen, ist wichtig, vielmehr müssen Lehrer für diese Thematik sensibilisiert und 
entsprechend geschult werden. Somit sollten Aufbauseminare speziell zum Thema geschlechts-
spezifischer Prävention konzipiert und flächendeckend angeboten werden (s.u.). 
Bei der Konzeption solcher Unterrichtseinheiten bzw. Programme sollten in Anlehnung an die 
Definition zur geschlechtsbezogenen Prävention von Franzkowiak, Helferich & Weise (1998: 
91ff) bestimmte Sachverhalte berücksichtigt werden. Die Autoren verstehen unter geschlechts-
bezogener Prävention die Arbeit mit Jungen und Mädchen, die 
 „Suchtmittelkonsum bzw. –missbrauch (...) im Kontext der Herausbildung von Geschlechts-
identitäten interpretiert/versteht; 
 den Konsum und Missbrauch spezifischer Drogen in Zusammenhang stellt mit geschlechts-
typischen Lebens- und Problemlagen 
 im Verhältnis zum eigenen Körper 
 im Zusammenhang mit familiärer Einbindung und Ablösung, der Identitätsbildung und 
den psychosozialen Neuorientierungen in der Adoleszenz, 
 im Umgang von Mädchen und Jungen miteinander 
 bezogen auf das Erleben von Sexualität, die Verarbeitung sexueller Erfahrungen intimer 
Partnerschaften, 
 in Hinblick auf schulische und berufliche Leistungsanforderungen und Übergänge; 
 geschlechtstypische Unterschiede im allgemeinen Bewältigungsverhalten und beim Kon-
sum/Missbrauch von Drogen wahrnimmt und bearbeitet; 
 die aktive Herausbildung von Geschlechtsidentitäten über eine Auseinandersetzung mit 
Männlichkeits- und Weiblichkeitsbildern im gesellschaftlichen Raum sowie in der konkre-
ten Interaktion von Mädchen und Jungen im Entwicklungsprozess fördert (Franzkowiak, 
Helferich & Weise, 1998:91ff). 
 
Zu den Maßnahmen zählen einerseits Unterrichtseinheiten, die im geschlechtsheterogenen Klas-
senverband durchgeführt werden können. Andererseits wird jedoch betont, dass bestimmte 
Themen in geschlechtshomogenen Gruppen zu erarbeiten sind, die wiederum von einer gleich-
geschlechtlichen Lehrkraft geleitet werden sollten (Franzkowiak, Helferich & Weise, 1998). 
Fraglich ist, ob ein solcher Unterricht im schulischen Alltag realisiert werden kann. Allein durch 
strukturelle Gegebenheiten, wie die Anzahl der Klassenräume, die Pflichtschulstunden sowie 




Unterricht nur bedingt möglich. In diesem Zusammenhang muss ferner berücksichtigt werden, 
dass die zielgruppenspezifische Ausrichtung solcher Präventionsmaßnahmen sich nicht allein 
auf geschlechtsspezifische Maßnahmen beschränken sollte, sondern dass sie, je nach Zusam-
mensetzung des Klassenverbandes, auch die Sichtweise unterschiedlicher Kulturen mit einbe-
ziehen soll. Auch hierbei scheint es sinnvoll zu sein, phasenweise einen gruppenhomogenen 
Unterricht durchzuführen. Der Einsatz solcher Maßnahmen kann im Schulalltag nur mit großem 
organisatorischen Aufwand realisiert werden. Er setzt eine Koordination des Unterrichts zwi-
schen den einzelnen Fachlehrern voraus und kann nur in enger Absprache mit dem Kollegium 
und der Schulleitung erfolgen. Praktikabler für den schulischen Einsatz sind Unterrichtseinhei-
ten, die im geschlechtsheterogenen Klassenverband unabhängig von der Geschlechtszugehörig-
keit der Lehrkraft durchgeführt werden können. 
Eine hinreichende Anzahl geschlechtsbezogener Maßnahmen in der schulischen Suchtpräven-
tion ist in Deutschland nicht vorhanden, dementsprechend fehlen gesicherte Erkenntnisse über 
die Wirksamkeit des Gesamtansatzes sowie einzelner Unterrichtskomponenten.  
 
Berücksichtigung des sozialen Umfelds: Integration der Eltern  
Präventive Arbeit in der Schule kann zusätzliche Erfolge erzielen, wenn nicht nur der Einzelne 
oder die Klasse im Mittelpunkt der pädagogischen Bemühungen stehen, sondern auch das sozia-
le Umfeld mit einbezogen wird (Falco & Dusenbury, 1995). Eine wesentliche Rolle nimmt 
hierbei die Familie ein, da sie einen großen und nachhaltigen Einfluss auf die Entwicklung eines 
vielfältigen Verhaltensrepertoires von Kindern ausübt (Hurrelmann, 2002). Kuntsche & Schmid 
(2001) geben in diesem Zusammenhang an: „Eine Präventionsmaßnahme, die auf das Wissen, 
die Fähigkeit und Fertigkeit der Eltern im Umgang mit ihren Kindern zielt, kann das Familien-
system stärken, einen kompetenten Umgang mit Problemen und Konflikten erreichen und auf 
Seiten der Eltern wie der Kinder Sicherheit durch klare Regeln schaffen“ (Kuntsche & Schmid, 
2001:198). Eine positive Eltern-Kind Beziehung sowie ein positives Familienklima stellen pro-
tektive Faktoren dar, die das Risiko eines gesundheitsriskanten Substanzkonsums der Jugend-
lichen verringern können (Simons-Morton, 2002; Shucksmith, Glending & Henry, 1997). 
Ein wesentlicher Schwerpunkt von „Erwachsen werden“ ist, die Eltern bzw. die Familie mit in 
den Präventionsprozess zu integrieren (Lions-Quest, 2000). Durch die Elternarbeit soll das  
gegenseitige Verständnis und die Zusammenarbeit zwischen Lehrern, Eltern und Schülern ge-
stärkt werden. Diese Zusammenarbeit kann in verschiedenen Bereichen stattfinden. Das Pro-




führung von Elternabenden oder Veranstaltungen an. Ein eigens konzipiertes Elternheft zum 
Programm kann den Eltern als Informationsquelle zur Verfügung gestellt werden. Elternarbeit 
umfasst darüber hinaus das Gespräch, die Beratung und die Mitarbeit an Projekten. In dieser 
Gesamtheit stellt das Programm den Lehrern ein umfassendes Angebot für Elternarbeit zur Ver-
fügung. Damit ist das oben genannte Kriterium potenziell erfüllt.  
Immerhin hat ein Drittel der Lehrkräfte das Angebot zur Elternarbeit angenommen und eine 
Elternveranstaltung zum Thema „Erwachsen werden“ durchgeführt. Diese Veranstaltungen 
werden jedoch häufiger von Gymnasial- und Realschullehrern als von Hauptschul- und Gesamt-
schullehrern angeboten. Diese Unterschiede verwundern nicht, da drei Viertel der Hauptschul-
lehrer und über 50% der Gesamtschullehrer angeben, dass Elternarbeit im Umfeld ihrer Schule 
besonders schwierig sei, da sich die Eltern zu wenig für die Schule ihrer Kinder interessieren 
würden. Dieser Einwand wird dagegen nur von 10% der Gymnasiallehrer geteilt.  
Ebenfalls zeigt die Lehrerbefragung deutlich, dass die Durchführung einer Elternveranstaltung 
zum Programm und damit verbunden eine stärkere Einbindung der Eltern in den Gesamtprozess 
sich positiv auf die Zusammenarbeit und auf das Verhältnis zwischen Lehrern und Eltern aus-
wirkt. Über die Hälfte der Pädagogen, die eine solche Veranstaltung durchgeführt haben, 
berichtet von einer verbesserten Zusammenarbeit mit den Eltern. Die Lehrergruppe, die das 
Programm zwar im Unterricht einsetzt, aber eine solche Veranstaltung nicht durchgeführt hat, 
gibt demgegenüber nur etwa zu einem Fünftel an, dass sich die Zusammenarbeit mit den Eltern 
verbessert hat. 
Die Elternarbeit zum Programm wird von einem Teil der Lehrkräfte angenommen und zeigt 
positive Erfolge. Es wäre vorteilhaft, die Wichtigkeit der Elternarbeit in den Einführungssemi-
naren stärker zu betonen. Wie oben bereits erwähnt, kann ein Grund für die geringe Bereitschaft 
zur Elternarbeit sein, dass Eltern wenig Interesse zeigen. Weitere Gründe können in der Un-
sicherheit der Lehrer einerseits im Umgang mit Erwachsenen anderer Berufsrichtungen liegen 
und andererseits in der fehlenden Sicherheit, Abläufe im familiären Bereich richtig einzuschät-
zen und angemessen darauf zu reagieren. So geben etwa die Hälfte der Lehrer an, dass sie sich 
für die thematische Arbeit mit den Eltern (noch) zu wenig kompetent und schlecht ausgebildet 
fühlen. So wird verständlich, dass über die Hälfte der Lehrkräfte Fortbildungsmaßnahmen zum 
Thema Elternarbeit fordern. In diesem Bereich besteht auf jeden Fall ein hoher Handlungsbe-
darf, so dass Seminare speziell zum Thema Elternarbeit konzipiert und flächendeckend angebo-
ten werden sollten.  
Neben den genannten Gründen muss weiterhin berücksichtigt werden, dass Elternarbeit für die 




sie neben der regulären Unterrichtsverpflichtung durchgeführt werden. Die Integration der  
Elternarbeit in die obligatorische Aufgabenbeschreibung der Schule könnte hierbei Abhilfe 
schaffen. 
Die Bewertung der Elternmaterialien und die Beurteilung der Auswirkungen der Elternarbeit 
zum Programm erfolgte in dieser Untersuchung durch die Lehrkräfte. Zukünftige Forschung 
sollte eine entsprechende Bewertung aus der Sicht der Eltern zum Thema haben. Dies ist für 
eine zielgruppenspezifische Gestaltung der Elternmaterialien sowie eine adressatengerechte 
Konzeption der Elternarbeit von entscheidender Bedeutung.  
 
Fortbildung der Lehrer zum Programm 
Lebenskompetenzfördermaßnahmen werden über interaktive Lernmethoden vermittelt, wie z.B. 
Rollenspiele, die Initiierung von Gruppenprozessen und das Moderieren von Gruppendiskussio-
nen. Weitere Bestandteile solcher Programme sind Entspannungstechniken, Fantasiereisen und 
Wahrnehmungsübungen. Eine rein kognitive Auseinandersetzung mit den einzelnen Inhalten 
und Themen, so wie sie im normalen Unterricht üblich ist, tritt bei diesen präventiven Maßnah-
men stark in den Hintergrund. Daher müssen Lehrer, die diesen Unterricht durchführen, ver-
schiedene Methoden und Techniken sicher einsetzen können, die sie möglicherweise weder 
durch die Lehrerausbildung noch in ihrem Unterrichtsalltag kennen gelernt haben. Der Erfolg 
von lebenskompetenzfördernden Programmen hängt wesentlich vom Einsatz dieser interaktiven 
Methoden und Fertigkeitstrainings ab (Ennet et al., 2003; Dusenbury & Falco, 1995, Tobler et 
al., 2000). Hierzu schreiben Ennet et al., (2003) ... „For those implementing an evidence-based 
program, as well as for all providers, two primary factors emerged that discriminated between 
those who did and did not use both effective content and delivery. In both samples, recent trai-
ning and comfort with using interactive teaching methods were strong correlates of effective 
substance use prevention programming, yielding odds ratios showing approximately three- to 
fourfold differences” (Ennet et al. 2003: 12). Folglich müssen die Lehrkräfte ausreichend ge-
schult werden, um die notwendige Methodenkompetenz zu entwickeln und die interaktiven 
Lerntechniken solcher Programme sicher im Unterricht einsetzen zu können.  
Lehrer, die das Programm „Erwachsen werden“ einsetzen wollen, müssen verpflichtend ein 
dreitägiges Einführungsseminar absolvieren, das jeweils von einem ausgebildeten Lions-Quest 
Trainer moderiert wird. Der Aufbau bzw. die Inhalte der Einführungsseminare sind in einem 




Lehrern die notwendigen Kompetenzen zur Durchführung der Unterrichtseinheiten zu vermit-
teln sowie ihre Motivation für den Programmeinsatz zu verbessern.  
Die Qualität des Einführungsseminars wird von 93% der Lehrer mit „sehr gut“ bzw. „gut“ beur-
teilt. Schulformspezifische Unterschiede können diesbezüglich nicht festgestellt werden. Da-
rüber hinaus geben 8 von 10 Lehren an, dass sie durch die Einführungsseminare „sehr gut“ bzw. 
„gut“ auf die Anwendung des Programms in ihrem Unterricht vorbereitet worden sind. Die Zu-
friedenheit der Lehrkräfte mit der Qualität des Einführungsseminars ist sehr groß. Dieser positi-
ve Eindruck hält auch noch mehrere Jahre nach Beendigung des Seminars an64. Als wün-
schenswerte Ergänzung zu dieser Fortbildung schlugen die Lehrer vor, Erfahrungsberichte von 
Lehrkräften mit einzubeziehen, die das Programm bereits länger einsetzen. 
Bleibt nachzutragen, dass die Einführungsseminare nur ein Lehrer-Fortbildungsmodul zum Pro-
gramm darstellen. Weiterhin werden Aufbauseminare angeboten, so dass gerade Lehrkräfte, die 
schon gewisse Erfahrungen mit dem Programm im Unterricht sammeln konnten, hierüber Un-
terstützung finden. Wie diese Untersuchung zeigen konnte, wird von vielen Lehrkräften das 
Angebot zusätzlicher Seminare bestimmten Inhalts, wie beispielsweise „Elternarbeit“ oder „ge-
schlechtsspezifische Prävention“ auch für notwendig erachtet. 
Die Nachfrage bzw. die Notwendigkeit nach weiteren Fortbildungsveranstaltungen wurde von 
den Lions-Quest Trainerinnen und Trainern zum Anlass genommen, zusätzliche Module für 
Aufbauseminare zu den Themen: „Elternarbeit“, „Rollenspiele“, „Refresher – Motivation“ zu 
entwickeln. Zum jetzigem Zeitpunkt (2003) befinden sich diese Module in der Entwicklungs- 
und z.T. in der Erprobungsphase. Weitere Fortbildungsmodule wie „Problemklassen – schwie-
rige Kinder und „multikulturelle Klassen – Integration der Kinder und Eltern ausländischer Her-
kunft“ sind in der Planungsphase. Aufbauseminare bzw. Fortbildungsveranstaltungen bilden 
notwendige Voraussetzungen für eine adäquate Programmumsetzung, werden aber möglicher-
weise nur von einem Teil der Lehrer in Anspruch genommen bzw. können aus finanziellen 
Gründen nicht flächendeckend angeboten werden. Um hier Abhilfe zu schaffen, ist seitens Li-
ons-Quests geplant, die Aufbauseminare und die Praxisbegleitung (s.u.) mit Unterstützung der 
staatlichen Lehrerfortbildung zu organisieren und zu finanzieren. Diesbezüglich wurden bisher 
Kontakte zu den Kultusministerien in Niedersachsen, Hessen und Bayern aufgenommen (Lions-
Quest, 2002). Um die Nachhaltigkeit der Programmdurchführung an den Schulen zu sichern, 
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  Jedes Einführungsseminar wird direkt nach Beendigung von den Kursteilnehmern bewertet. Weiterhin haben die 
Teilnehmer die Möglichkeit positive Aspekte, aber auch Kritik an der Durchführung des Seminars bzw. dem Pro-
gramm zu üben. Diese Bewertungsfragebögen werden von den Trainern ausgewertet und stichprobenartig von dem 
Vorsitzenden des Hilfswerk der deutschen Lions überprüft. Treten vergleichbare Kritikpunkte sowohl in der Semi-
nardurchführung als auch zu den Seminarinhalten häufiger auf, erfolgt entsprechend eine Rückmeldung vonseiten 
des Vorsitzenden bzw. die Kritikpunkte werden innerhalb der regelmäßig stattfindenden Trainersitzungen aufge-
griffen. Bleibt nachzutragen, dass die Seminarbewertungen, die die Lehrer direkt nach Abschluss abgeben, überaus 





wird ferner ein Fortbildungsmodul „Praxisbegleitung“ erarbeitet. Praxisbegleitung heißt, dass 
interessierte „Erwachsen werden“ Lehrkräfte in speziellen Seminaren zum Praxisbegleiter aus-
gebildet werden, die dann vor Ort (an ihrer Schule bzw. mehreren Schulen im Verbund) Kolle-
gen bei der Programmimplementierung und -umsetzung unterstützen und begleiten. „Bezahlt“ 
werden sollen die Praxisbegleiter in Form einer Stundenreduzierung durch die Schulaufsicht 
(Lions-Quest, 2002). Es bleibt abzuwarten, ob die Praxisbegleitung von den Lehrkräften ange-
nommen und in dieser Form flächendeckend etabliert werden kann. Wäre dies der Fall, kann 
vermutet werden, dass durch eine regelmäßige Begleitung und Unterstützung der Lehrer „Er-
wachsen werden“ längerfristig an Schulen etabliert wird. Ob sich durch eine Praxisbegleitung 
oder durch spezielle Aufbauseminare die Qualität der Programmdurchführung und –umsetzung 
verbessern lässt, und ob sich dieses in einer höheren Programmwirksamkeit niederschlägt, muss 





Empfehlungen für die Weiterentwicklung des Programms „Erwachsen werden“ 
Als Schlussfolgerungen aus der vorliegenden Untersuchung lassen sich folgende Empfehlungen 
für die Weiterentwicklung des Lions-Quest Programms „Erwachsen werden“ geben. 
Lehrerhandbuch 
 Die Materialien des Lehrerhandbuchs sollten im Hinblick auf die Kritikpunkte Sprache, 
Inhalt und Umfang überarbeitet und für Haupt-/Gesamtschulen bzw. Realschulen / Gymna-
sien jeweils schulformspezifische Handbücher konzipiert werden. 
 Das Programm sollte wesentlich stärker geschlechtsspezifische Aspekte berücksichtigen 
und zusätzlich ergänzende Unterrichtseinheiten für Jungen aufnehmen. Außerdem sollte es 
dahingehend überarbeitet werden, dass die Besonderheiten unterschiedlicher ethnischer 
Gruppen mit einbezogen werden.  
 Die Arbeitsmaterialien zum Programm sollten den Lehrern in digitaler Form zur Verfügung 
gestellt werden. 
 Die Übernahme des amerikanischen Programms „Skills of Action“ wäre eine sinnvolle Er-
gänzung zum Programm „Erwachsen werden“. Der Einsatz dieses Programms setzt natür-
lich eine entsprechende Überarbeitung der Materialien und Anpassung an den mitteleuropä-
ischen Kulturraum voraus. 
Elternheft 
 Das Elternheft sollte im Hinblick auf die Kritikpunkte Sprache, Inhalt und Umfang überar-
beitet werden. 
 Ergänzend zum Elternheft sollten weitere Informationsmaterialien in Form von Kurzbro-
schüren für die Eltern konzipiert werden. Diese Kurzbroschüren in verschiedene Sprachen 
(wie Russisch, Türkisch) übersetzen zu lassen, ist empfehlenswert. 
Schülerheft 
 Das Schülerheft sollte im Hinblick auf die Kritikpunkte Sprache, Inhalt und Umfang über-
arbeitet werden. 
 Das Schülerheft sollte nicht als Buch sondern als eine Loseblattsammlung ausgegeben wer-
den. Alternativ könnten die Inhalte des Schülerhefts den Lehrern in digitaler Form zur Ver-
fügung gestellt werden. 
Lehrerschulung 
Unterschiedliche Aufbauseminare speziell zu den Themen „Geschlechtsspezifische Prävention“ 






In den vergangenen Jahrzehnten vollzog sich ein wesentlicher Wandel in der konzeptionellen 
und inhaltlichen Ausgestaltung von suchtpräventiven Maßnahmen. Ein entscheidender Grund 
lag in der Ineffektivität ursprünglicher Konzepte wie die der Aufklärung und Abschreckung. 
Heutzutage stehen die persönlichkeits- bzw. lebenskompetenzfördernden Konzepte im Mittel-
punkt präventiven Handelns, da eine Vielzahl nationaler und internationaler Studien die Wirk-
samkeit von Lebenskompetenzförderprogrammen nachweisen konnten (Botvin, 2000; Leppin, 
Hurrelmann & Petermann, 2000; Tobler et al., 2000). 
Wenn es um den Einsatz von Präventionsprogrammen im schulischen Alltag geht, stellt sich für 
viele Lehrkräfte die Frage, welches Programm überhaupt geeignet ist, um Lebenskompetenzen 
zu fördern bzw. den Konsum psychoaktiver Substanzen zu mindern. Gefordert werden muss, 
dass in den Schulen nur die Programme eingesetzt werden, die durch wissenschaftliche Unter-
suchungen als wirksam bewertet wurden. Hier klafft zum Teil ein erhebliches Informationsdefi-
zit zwischen Wissenschaft und Praxis, so dass viele Schulen keine umfassende Kenntnis erhal-
ten, welche Programme sich im Rahmen einer Überprüfung bewährt haben. Die Konsequenz 
hieraus ist, dass an Schulen häufig Programme eingesetzt werden, die zwar dem Lehrer bekannt 
oder vertraut sind, von denen aber unklar ist, ob diese überhaupt Wirkung zeigen (Ennett et al., 
2003; Leppin, Hurrelmann & Petermann, 2000).  
In den USA ist die wissenschaftliche Überprüfung von präventiven Programmen weiter fortge-
schritten als hierzulande. Auch die Informationen über die Wirksamkeit solcher Programme 
sind über das Internet abrufbar. SAMHSA Model Programs (Effective Substance Abuse and 
Mental Health Programms for Every Community) stellt in den USA eine Organisation dar, die 
die Qualität sowie Wirksamkeit von unterschiedlichen Präventionsprogrammen anhand vorhan-
dener Evaluationsstudien65 untersucht und vergleichend darstellt. Eine Überprüfung der einzel-
nen Programme erfolgt nach standardisierten Kriterien. Erst wenn nachgewiesen werden kann, 
dass das Programm unterschiedliche Qualitätskriterien erfüllt und entsprechend den Zielsetzun-
gen seine Wirksamkeit unter Beweis gestellt hat, erhält dieses Programm das Zertifikat „Effec-
tive Program“ oder „Model Program“. Informationen über das gesamte Verfahren sowie die 
Beurteilung der entsprechenden Programme sind im Internet (http://modelprograms.sam-
hsa.gov) abrufbar und stehen jeder Person zur freien Verfügung. Hierdurch wird eine weitge-
hende Transparenz geschaffen. Ein vergleichbares Verfahren gibt es zurzeit in Deutschland 
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 Die Evaluationsstudien über die Programme müssen unterschiedliche Qualitätskriterien wie beispielsweise Prä-, 





nicht, es wäre jedoch für einen effektiveren Einsatz solcher Maßnahmen von entscheidender 
Bedeutung. 
Die Ergebnisse dieser sowie anderer Studien verdeutlichen, dass hohe Anforderungen an Prä-
ventionsprogrammen gestellt werden müssen und präventive Effekte erst dann erzielt werden, 
wenn bestimmte Qualitätskriterien eingehalten werden (Cuijpers, 2002; Falco & Dusenbury, 
1995; Gottfredson & Wilson, 2003). Diese Qualitätskriterien beziehen sich auf das Programm 
selbst, auf die Art und Weise der Implementierung im schulischen Alltag sowie die Umset-
zung(streue) in der Klasse und auf die Qualifikation und Methodenkompetenz der Programm-
vermittler, wobei die beiden letzten Punkte sich gegenseitig bedingen können. 
Über Lebenskompetenzförderprogramme sollen proximale und distale Schutzfaktoren gefördert 
und Risikofaktoren gemindert werden. Da die Bedeutung dieser einzelnen Faktoren sowie ihre 
additiven oder muliplikativen Wirkungen in vielen Fällen unbekannt sind, werden Lebenskom-
petenzförderprogramme entwickelt, die aus einer Vielzahl substanzspezifischer und substan-
zunspezifischer Unterrichtseinheiten bestehen.  
Die Befunde verschiedener Studien zeigen, dass viele dieser Programme nur gruppenspezifisch 
wirksam sind, wobei das Geschlecht, der Konsumstatus, die Schulform oder der ethnische Hin-
tergrund einige Beispiele für eine differentielle Programmwirkung darstellen. Es muss kritisch 
hinterfragt werden, ob der Einsatz eines einheitlichen Breitbandprogramms eine geeignete Vor-
gehensweise ist, da offensichtlich hierüber bestimmte Schülergruppen nicht intensiv genug ge-
fördert werden können. Die Lebenskompetenzförderung als Maßnahme soll prinzipiell nicht in 
Frage gestellt werden, gerade weil durch diesen Ansatz präventive Erfolge erzielt werden kön-
nen, die über einen reinen Wissenszuwachs hinausgehen. Trotzdem stellt sich die Frage, ob in 
der Prävention nicht wieder mehr zielgruppenspezifisch gearbeitet werden sollte. Studien sowie 
Metaanalysen zeigen, dass zielgruppenspezifische Präventionsprogramme, die an nordamerika-
nischen Schulen eingesetzt werden und speziell für drogengefährdete Jugendliche aber auch für 
Jugendliche mit subklinischen Störungen konzipiert wurden, überaus positive Effekte generie-
ren, die teilweise höher sind, als die Effekte, die über suchtpräventive Lebenskompetenzförder-
programme erreicht werden (DeWit et al., 2000; Durlak & Wells, 1998; Gottfredson, Gottfred-
son & Skroban, 1996). „Gefährdete“ Kinder und Jugendliche spezifischen Angebote zu unter-
ziehen gilt einerseits als eine geeignete Herangehensweise, andererseits muss dieser Ansatz für 
Schulen wegen möglicher Stigmatisierungsprozesse kritisch hinterfragt werden. Inwieweit sol-
che zielgruppenspezifischen Maßnahmen letztendlich an deutschen Schulen umgesetzt werden 
können, bleibt abzuwarten. Schon der Einsatz von Präventionsprogrammen, die im Klassenver-




Denkbar wäre auch, solche zielgruppenspezifischen Maßnahmen in anderen Settings (Jugendar-
beit, Jugendhilfe, Familienhilfe) zu etablieren, wobei eine enge Zusammenarbeit mit der Schule 
förderlich sein kann.  
Für eine erfolgreiche Implementierung eines schulischen Präventionsprogramms reicht es in der 
Regel nicht aus, Materialien - unabhängig davon wie „perfekt“ sie sind - den Lehrern zur Ver-
fügung zu stellen. Gut aufbereitete Unterrichtsmaterialien stellen zwar eine notwendige aber 
keine hinreichende Bedingung für eine kompetente Nutzung im schulischen Alltag dar. Die 
erfolgreiche Umsetzung der Inhalte setzt vor allem sachkundige und engagierte Lehrer voraus.  
Schulische Prävention, die auf wirksamen Präventionskonzepten beruht, sollte frühzeitig begin-
nen, regelmäßig durchgeführt und über die gesamte Schulzeit eingesetzt werden. Solche Maß-
nahmen sollten nicht nur in einzelnen Klassen sondern in der gesamten Schule, wenn möglich 
flächendeckend in allen Schulen durchgeführt werden. Dies setzt voraus, dass nahezu alle Leh-
rer über soziale und kommunikative Fähigkeiten und ein hohes Maß an Methodenkompetenz 
verfügen müssen, um die Unterrichtseinheiten präventiver Programme sicher und entsprechend 
den Vorgaben einsetzen zu können. Fortbildungen in diesem Bereich sind daher unverzichtbar, 
um den Erfolg präventiver Maßnahmen zu sichern. In dieser Größenordnung Fortbildungsver-
anstaltungen durchzuführen, ist mit einem hohen organisatorischen Aufwand sowie mit enor-
men Kosten verbunden. Eine Alternative zu den Fortbildungsveranstaltungen wäre, dass die 
Inhalte und Methoden von Lebenskompetenzförderprogrammen als eine verpflichtende Lehr-
veranstaltung in der universitären Lehrerausbildung etabliert werden. 
Der einzelne Lehrer kann die Umsetzung solcher Programme im Schulalltag nicht bewerkstelli-
gen, sondern er benötigt hierfür Unterstützung sowohl vonseiten der Kollegen, der Schulleitung 
und möglicherweise auch von externen Beratern, die mit der Etablierung solcher Maßnahmen 
vertraut sind. Eine Begleitung bzw. Unterstützung der Lehrer während der Implemetierungs- 
bzw. Durchführungsphase kann sich positiv auf die Programmumsetzung sowie auf die erzielten 
Effekte auswirken (Müller, Reißig & Fischer, 2001). Die Autoren untersuchten die Wirksam-
keit66 eines schulischen Präventionsprogramms, dass von jeweils zwei Lehrergruppen im Unter-
richt eingesetzt wurde. In der Gruppe 1 führten die Lehrer das Unterrichtsprogramm nach einer 
eintägigen Fortbildung selbständig durch. Die Lehrergruppe 2 erhielt einerseits eine intensivere 
Einführung zum Programm und andererseits standen die Projektmitarbeiter während der Pro-
grammdurchführung zur Klärung methodischer und inhaltlicher Probleme zur Verfügung. Prä-
ventive Erfolge bezüglich der Widerstandsgewissheit konnte nach Abschluss der Intervention 
ausschließlich unter den Interventionslehrern der Gruppe 2 nachgewiesen werden. Dieser Effekt 
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lässt sich u.a. darauf zurückführen, dass das Programm von den Lehrern der Gruppe 2 in einem 
höheren Grad im Unterricht umgesetzt wurde als von der Lehrergruppe 1 (Müller, Reißig & 
Fischer, 2001). Um Programme vollständig und entsprechend den Vorgaben in den Unterricht 
zu implementieren scheint ein kontinuierlicher Informationsaustausch verbunden mit flexiblen 
Fortbildungsmöglichkeiten entscheidend zu sein. Da der Erfolg von präventiven Maßnahmen 
maßgeblich von einer vollständigen Programmimplementierung abhängt (Botvin et al., 1989; 
Durlak, 1995; Künzel-Böhmer, Bühringer & Janic-Konecny, 1993), ist nach diesem Ergebnis 
der von Lions-Quest erprobte Ansatz der Praxisbegleitung (siehe Kap. 7.3) ein Schritt in die 
richtige Richtung.  
Im Zusammenhang mit einer erfolgreichen Implementierung von Präventionsmaßnahmen wur-
de bisher betont, dass Lehrkräfte ein hohes Maß an Methodenkompetenz besitzen müssen, um 
die Unterrichtseinheiten präventiver Programme sicher einsetzen zu können. Dies ist um so 
wichtiger, da in Deutschland schulische Präventionsprogramme i.d.R. von Lehrern eingesetzt 
werden. US-amerikanischen Studien weisen jedoch mehrheitlich darauf hin, dass der Einsatz 
von Peer-Leadern als Programmvermittler wesentlich erfolgversprechender ist. Gegenüber den 
Lehrer-geleiteten Gruppen erzielen Peer-Leaders präventive sowie Verhaltens-Effekte, die über 
einen längeren Zeitraum stabil sind (Botvin et al., 1990; Cuijpers, 2002; Gottfredson & Wilson, 
2003; Tobler et al., 2000). Aber auch der Einsatz externer Berater wie Ärzte, Psychologen etc. 
als Programmvermittler kann zu einer deutlichen Wirkungsverbesserung beitragen (Tobler & 
Stratton, 1997). Für den deutschen Sprachraum fehlen entsprechende Studien, um zu klären 
welche Personengruppe als Vermittler am besten geeignet ist. 
Eine wesentliche Voraussetzung für den Einsatz von Peer-Leadern im schulischem Setting ist, 
geeignete Schüler zu finden, die von den Mitschülern akzeptiert werden und die diese Aufgaben 
über einen längerem Zeitraum ausüben. Dies setzt u.a. eine intensive Schulung, begleitende 
Motivationsarbeit und Supervision voraus (Kutza, Kröger & Walden, 1999). Weiterhin müssen 
die entsprechenden Stundenpläne zwischen den Peer-Leadern und den Klassen, die den Unter-
richt erhalten sollen, aufeinander abgestimmt werden. Schon heute gestaltet sich die Etablierung 
von präventiven bzw. gesundheitsfördernden Maßnahmen an Schulen schwierig, da nach Aus-
sagen vieler Lehrkräfte die Vorgaben des regulären Curriculums wenig Spielraum für solche 
Maßnahmen lassen. Der Einsatz von Peer-Leadern könnte unter den o.g. Bedingungen die Hür-
de für die Implementierung noch wesentlich erhöhen. Im Hinblick auf den Einsatz von externen 
Beratern fehlen ferner Aussagen darüber, wie stabil diese Effekte sind. In der Regel verlassen 
externe Berater nach Abschluss des Projekts die Schule, so dass eine kontinuierliche Auseinan-
dersetzung selten besteht (Leppin, 2000b). Verschiedene Studien bestätigen jedoch, dass lang-




Falco, 1997; Elias, Gager & Leon, 1997, Gottfredson & Wilson, 2003, Tobler et al., 2000). Um 
nicht nur punktuell und zeitlich begrenzt bestimmte Verhaltensänderungen hervorzurufen, sind 
möglicherweise Lehrer und/oder Peer-Leader als interne Programmvermittler den externen Be-
ratern vorzuziehen, bzw. interne und externe Vermittler für diese Maßnahmen zu gewinnen, so 
wie im Programm „Klasse 2000“ realisiert. 
Schulische Suchtprävention wird in Deutschland fast ausschließlich im Rahmen von Unter-
richtsprogrammen umgesetzt. Neben personenzentrierten Programmen, die Kognition, Verhal-
tensweise und individuelle Kompetenzen einer Person beeinflussen wollen, sollte ein weiterer 
Schwerpunkt auf kontextzentrierten Maßnahmen gelegt werden, die auf die Lebensverhältnisse 
der Jugendlichen abzielen (Hurrelmann & Settertobulte, 1999). Präventive Bemühungen sind 
um so erfolgreicher, wenn sie sich nicht allein auf verhaltenspräventive Maßnahmen beschrän-
ken, sondern in ein umfassendes Netzwerk unterschiedlicher gesundheitsfördernder Strategien 
eingebettet sind (Brösskamp-Stone, Kickbusch & Walter, 1998). Diese Maßnahmen betreffen 
vor allem strukturelle Veränderungen im schulischem Umfeld, wobei Lehrer, Schüler und El-
tern an der Gestaltung und Umsetzung eines schulischen Gesamtkonzepts der Gesundheitsför-
derung mitarbeiten sollten (partizipativer Ansatz). Der bundesweite BLK-Modellversuch OPUS 
stellt hierbei einen erfolgsversprechenden Ansatz dar (Paulus, 1999). Basierend auf dem „Set-
ting Ansatz“ (Brösskamp-Stone, Kickbusch & Walter, 1998) zielt eine „Gesundheitsfördernde 
Schule“ auf Veränderungen der Schule insgesamt ab. Hierbei geht es sowohl um Veränderun-
gen des Unterrichts, als auch um Veränderungen des Schullebens sowie der schulischen Umwelt 
„mit dem Ziel der ganzheitlichen Förderung einer positiv definierten Gesundheit der in der 
Schule lernenden, lehrenden und anderweitig tätigen Personengruppen“ (Paulus, 1999: 125). 
Angesichts der weiten Verbreitung des Rauchens reichen präventive Maßnahmen im schuli-
schen Setting jedoch allein nicht aus, um langfristige Erfolge zu erreichen. Neben verhaltens-
präventiven Maßnahmen muss vor allem der Schwerpunkt auf weiteren verhältnispräventiven 
Strategien liegen. Langfristige und stabile Erfolge im Hinblick auf ein reduziertes Konsumver-
halten lassen sich nur durch umfassendere Kontrollprogramme erreichen: „Nachdrücklich ge-
warnt werden muss vor der immer noch weit verbreiteten Meinung, dass vor allem jugendzen-
trierte Kampagnen oder Schulprojekte von nachhaltiger Wirkung sind. Da sich Kinder und Ju-
gendliche an der Welt der Erwachsenen orientieren, sind Jugendprogramme ohne zeitgleiche, 
verhältnisorientierte Maßnahmen, die sich an die Gesamtbevölkerung richten, in ihrer Wirkung 
äußerst begrenzt“ (DKFZ, 2002: 74).  
Im Hinblick auf das Ziel einer Absenkung des Rauchverhaltens existieren vielversprechende 




u.a. eine drastische Preis- bzw. Steuererhöhung sowie Warnhinweise auf allen Tabakprodukten, 
ein umfassendes Werbeverbot für psychoaktive Substanzen, die Durchsetzung eines umfassen-
den Nichtraucherschutzes, die Abschaffung von Zigarettenautomaten sowie einer Verkaufsbe-
schränkung gerade für Kinder und Jugendliche mit entsprechenden Kontrollen Ein solcher 
Maßnahmenkatalog kann gegenwärtig in Deutschland nur mit einschneidenden, vor allem poli-
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